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PRÉFACE. 


Le quatrième volume d'Oribase renferme, outre les der- 
niers livres de la Collection médicale (les derniers, du moins, 
de ceux qui nous sont arrivés sous leur forme primitive), de 
nombreux extraits qui ont été faits de cet ouvrage par un auteur 
byzantin inconnu, et qui se trouvent dans le manuscrit 446, 
supplément grec de la Bibliothèque impériale, avec le titre : 
Choix de traitements, tirés de la Collection médicale d'Oribase. À 
l'exception de quelques chapitres que nous avons insérés à 
leur place (voy. t. III, xzrv, 5-8, 22 et 23, t. IV, xzv, 29), 
ou dont nous avons recueilli les variantes, ces extraits ap- 
partiennent tous à des livres aujourd'hui perdus. Le titre de 
ces extraits montre assez que l'abréviateur anonyme ne s’est 
guère attaché qu'aux recettes. Le peu d'intérêt que de telles 
compilations offrent aujourd'hui nous a engagés à imprimer le 
Choix de traitements en petit texte et à traduire seulement les 
chapitres où l’abréviateur, oubliant le plan qu'il s'était tracé, 


a copié dans la Collection médicale des descriptions de mala- 














ul PRÉFACE. 
dies ou des indications thérapeutiques qui enrichissent l’his- 
toire de la science. Nous reviendrons, du reste, sur ces ex- 
traits dans notre Introduction générale. 

L'un de nous (M. Daremberg) voulait faire suivre le pré- 
sent volume d'une Dissertation sur la chirurgie d'Oribase; des 
circonstances indépendantes de sa volonté lont empêché 
d'accomplir ce projet; mais cette dissertation sera imprimée, 
soit à part, soit dans un des deux volumes qui nous restent à 
publier. En attendant, nous donnons, avec les explications 
nécessaires, sept planches qui aideront à comprendre la des- 
cription, souvent fort obscure, des lacs et des machines; ces 
planches sont empruntées, soit aux manuscrits d'Oribase, soit 
aux diverses éditions de cet auteur; nous avons rectifié, 
quand il y avait lieu, les figures données par nos devanciers. 
Les dessins ont été exécutés, sous nos yeux, par M. Lacker- 


bauer. 


Paris, le 1° novembre 18061. 





LISTE 


DES MANUSCRITS ET DES IMPRIMÉES QUI ONT SERVI POUR LA CONSTITUTION 
DU TEXTE DU QUATRIÈME VOLUME D'ORIBASE, ET QUI N'ONT ÉTÉ INDI- 
QUÉS, NI TOME 1, P. LVII, NI TOME I, P. V, NI TOME III, P. X, OU QUE 
NOUS DEVONS RAPPELER iCI. 


MANUSCRITS. 


Ms. Vat. 1835. Cf. t. IT, p. 10. Ce ms. contient tout le texte que nous 
publions dans le présent volume. Ce texte se trouve en partie aussi 
dans le t, IV des Classici auctores e codd. Vaticanis editi du cardinal 
Mai ; le cardinal a laissé de côté : 1° les livres XLVI et XLVIT, qui 
avaient déjà été publiés par Cocchi; 2° tous les chapitres de Galien 
(voy. t. IT, préf. p. vit), à l'exception du chapitre 57 du livre LI 
(p- 520-525), que l’illustre éditeur n’a pas reconnu comme provenant 
de Galien, attendu que le commencement de ce chapitre, et par con- 
séquent aussi le titre et l'indication de son origine, manquaient dans 
le manuscrit; 3° les chapitres 46-53 du livre L (p. 481-498). Il pa- 
raît que le cardinal à omis tous ces chapitres, parce qu'il supposait 
qu'ils provenaient de Galien, bien que l'inspection de l'index de ce 
livre eût pu le convaincre qu'ils sont d'Héliodore; car, en s’en tenant 
au texte lui-même, on aurait pu être induit en erreur par le désordre 
qui règne dans la succession des feuilles du manuscrit dont nous nous 
occupons. Les chapitres en question paraissent donc pour la première 
fois dans notre édition ; jusqu'ici ils étaient complétement inédits. 
Comme le ms. 1835 du Vatican contient deux fois le chapitre 18 
du livre XLVI, une fois à sa place ordinaire, et une autre fois entre 
les chapitres 25 et 26 du même livre, nous avons indiqué les va- 
riantes tirées de la répétition de ce chapitre par le sigle R°, 

Ms. de Florence, Plut. LXXIV, n° 7. (Voy. la description détaillée de ce 
manuscrit chez Cocchi, Græcorum chirurgici libri, Florentiæ, 1954, 
fol. p. x, sqq.) Comme nous n'avons pas eu l’occasion de colla- 
tionner ce manuscrit, qui contient les livres XLVI-XLIX, par nous- 
mêmes, nous avons été obligés de nous en rapporter aux trois sources 
indirectes suivantes : 1° pour les livres XLVI et XLVII, nous nous 
en sommes tenus, au texte publié par Cocchi; 2° pour les chapi- 
tres 1-18 du livre XLVII et le livre XLIX tout entier, nous nous 
sommes servis de la collation de Dietz, que nous avons copiée, lorsque 
nous examinions à Berlin les papiers laissés par ce savant médecin ; 








ww LISTE DES MANUSCRITS ET DES IMPRIMÉS. 


Dietz. 


Cocchi. 


Vid. 


3° pour les chapitres 19-70 du livre XLVIIT, nous avons eu recours 
au t, XIT de l'édition des œuvres d'Hippocrate et de Galien, publiée 
par Chartier. En effet, cet éditeur a publié le chapitre 19 dudit 
livre sous le titre Ex Galeni commentarüs De fascus libellus (t. XIT, 
p- 00-504), et les chapitres 20-70 sous celui de Heliodori de fascuüs 
liber (ibid. p. 518-535). Bien que Chartier ne dise pas d'où il à 
tiré ces documents, qui étaient inconnus au monde érudit avant lui, 
il est à peu près certain qu'il les a pris dans le manuscrit de Paris 
2247, qui n’est lui-même qu'une copie du manuscrit de Florence, 
dont nous nous occupons. — Voy. ci-dessous. 

Ms. 2247 de la Bibliothèque impériale. Comme ce manuscrit n’est 
qu'une copie du manuscrit de Florence (U), nous avons cru inutile 
d'en faire la collation intégrale. Nous nous sommes contentés de le 
consulter dans quelques passages difficiles, et de le citer dans ceux 
où l’érudit inconnu qui a fait la transcription semble avoir trouvé de 
bonnes corrections, tout en n’avertissant pas qu'il s’est écarté de son 
prototype. 

(Voy. t. IT, p. x, ett. IV, Préface.) Ce manuscrit contient, pour ce 
qui regarde le texte publié dans le présent volume, le chapitre 29 du 
livre XLV et les Éx2oyai Bonünpätor. 

Les conjectures de ce savant que nous indiquons dans notre édition 
ont été recueillies dans les papiers qu’il a laissés, et que nous avons 
examinés à Berlin (voy. t. 1, p. 1v et v). 


IMPRIMÉS. 


Græcorum clururgiei hbri, ed. À. Cocchi, Florentiæ, 1754, fol. Ce vo- 
lume contient les livres XLVI et XLVII de la Collection médicale 
d'Oribase. 

Vid. Vidii Chirurgia, Paris. 1544, fol. Ce volume contient une traduc- 
tion latine faite par Vidiuslui-même des chapitres 1-18 du livre XLVIII 
et du livre XLIX tout entier. 





INDICATION 


DES 


LIVRES ET DES CHAPITRES DE GALIEN, 


AUXQUELS CORRESPONDENT LES EXTRAITS D'ORIBASE. 


LIVRE 


Cu. 1,58 1-4 : ad Glauc. Il, 9; t. XI, 
p. 115-116. $ 5 (usque ad Bop6dpw, 
p. 2,1. 6-8) : Tum. pret. nat. 4;t. VIT, 
p- 718. S 5 (x? æn)®, p. 2, 1. 8) : ad 
Glauc. 1. L.; p. 116. S 5 (ai oùpw, p. 2, 
1. 8) : Tum. præt. nat. 1. 1. S 5 (uai du. 
nai Tp., p. 2, 1. 8) : ad Glauc. 1.1.8 5 
(aai Spouéew....SpiËi, p. 2, 1. 8-10) : 
Tam. pret, nat. 1 1. $ 5 (rai mohoïs ad 
fin., p.2,1.10-11) : ad Glauc.1.1.56: 
Tum. præt. nat. 1. 1. $ 9-9 : Meih. Med. 
XIV, 12;t. X, p. 985. — Cu. 20, Si 
3: De atra bile, ht. V, P: 118-119. — 
Cu. 21, $ à (usque ad drToës, p. 46, 
l. 1-4) : Meth. Med. XIV, 113 t. X, 
p- 982. S1 (inde a r@v ydp, p. 46,1. 4) 
-2: 1. p- 983-084. S3: Simpl. med, VE, 
8,3;t. XI, p. 886. S 4 : &b. VIT , 10, 75 
t XII, p.11. 55 : 10, XI, 1, 27; p. 341. 
SO be 29 5proo2tS 7 TD NI) 
1,37 et 7; L. XI, p. 828 ct 814. — 
Cu, 22, S$$ 1-2 e lib. deperd. Conf. Meth. 
Med. XIV, 7; t& X, p. 963-967, et «d 


LIVRE 


Cu, S 1 (usque ad Énpornra, p.102, 
L1-3) : Meth. Med. NE, 5; 1. X, p. 426. 


Sa (an... .odp@uoiw, p.102, 1. 3-5): 


fig. empir. Junt. CL. Isag. F° 


XLV. 


Glauc. 1, 8; t. XI, p. 111-119. Voyez 
aussi les scholtes. $$ 3-4 : ad Glauc. 1. 
l5p./212:$8 5-6: 1b;/p. r11./88 7-13 
e libr. deperd. Conf. Meth. Med. et ad 
Glauc. ut supra. S 14 : Meth. Med. 1. 1.; 
P: 967. — Cu. 23, SS 1-4 : Tum. pret. 
nat. 1134. VIT, p. 725-726. — Cu. 27, 
$1: Tum. præt. nat.14; t. VIL, p. 727. 
$'a : De’atra bile, 45t. N, p. 127. S 3 
(usque ad yévovræ, p. 60, 1. 5-7): Tum. 
pret. nat. 1. 1.; p. 728. $ 3 (inde à ooë- 
ra ad fin., p. 60, |. 7-8) : Caus. morb. 
75t. VE, p. 29-30. $S 4-5 : ad Glauc. 
IT,12;t. XI, p.142. S$ 6-9 : ib. p. 143- 
144. $S 10-11 : Simpl. med. XI, 1, 1; 
Xp. 319. 5121: 10. p: 315. $ 13 
(usque ad Snprauoïs, p.62,1. 2-3): Sub- 
347, vel Simpl. 
med, À. 1; p. 519. $ 13 (xai Tÿ ad fin. 
p. 62,1. 3-6): Simpl. med, VIT, 10, 1; 
COXT pos hero Subfig. empir. À. 
1. $ 16 : Simpl. med. XI, 1,1; t. XI, 
p. 316-319. S 17 : id. p: 321. 


XLVL. 


tb. p. 427.8 à (deurepos ad fin., p.102, 
1. 5-6) : 1b. p. 426. S 2 : ib. p. 427.53 
e lib. deperd.S à (usque ad pépn,p.102, 











VI INDICATION DES LIVRES 


1. 10-p. 103, L. 1) : Conun. in Fract. L, 1; 
t. XVIIP, p: 330. S4 (inde a xai xp, 
p.103,1.1)-10:Meth. Med.1. 1.; p.428- 
4h30. $ 11 : Comm. in Fract. III, 33; 
t. XVIIP, p- 585. S 12 : Comm. in Of. 
med. UT, 23;t. XVIIL, p. 866. S$ 12- 
14:1b. 24 ; p. 867-868. S 15:Meth. Med. 
1.1.,p. 431. $ 16-17: Comm. in Fract. I, 
243 t. XVIII, P- 371. S18: 1b. 38; 
p. 389. S$ 19-20 : 1d. p. 390. S$ »1-23: 
Meth. Med. 1. 1.; p. 431-432. S 24 (us- 
que ad æAdros, p- 108, 1. 5-7) : Comm. 
in Fract. 1, 36; t. XVIII”, p. 383. S$ 24 
(inde à 7@v idlwv, p. 108, 1. 8)-29 : ib. 
p. 384-386. S 30 : Meth. Med. 1. 1; 


“p. 432. $ 31 (usque ad releurfow, 


p: 210, 1. 8-12) : 1. p.434. $ 30 (inde 
a rds ydp, p. 110,1. 12)-34 : Comm. in 
Fract. 1, 25; p. 373-374. S 35 (usque 
ad mepi$aeïs, p. 111, Î. 13-14) : ib. 
p.373.$ 35 (roÿ deurépou ad fin, p.111, 
1. 14-p.119, 1 2))E 1b. 28; P- 375-376. 
$ 36 (usque ad éridéouur, p. 112,1. 2- 
3) : 1b. 29; p. 376.5 36 (év0a pér ad 
fin., p. 112, 1. 3-6) : Comm. in Of. 
med, HT, 5;t. XVIII, p- 826. S$ 37-39 : 
Comm. in Fract. 1, 4o;t. XVIIP, p- 393. 
$S 4o-41 (usque ad æerorbôs, p. 114, 
1. 10) : Comm. in Off. med. IT, 12; 
t. XVIIP, p. 755-757. S 4 à (oûre. 
06705, p.114,1.10-11): Comm. in Fract. 
NS XVIII P- 378. SS 42-43 : 
Comm. in Of. med. I, 19; t. XVIII”, 
p. 770. S 44-45 (usque ad érédeouos, 
P210 0:07) ENT 22 Ip 770 MOELE 
(é0@iyx0w ad fin., p. 115, 1. 7-9) : 5. 
p. 774. $ 46 : Meth. Med. 1. 1.; p. 435. 
SS 47-49 : Comm. in Off. med. HIT, 15; 
t. XVIII, p. 836. $$ 50-54 : Comm. in 
Eract. 1, 21: t& XVII, p. 366-367. 
S 55 : Meth. Med. 1. 1.; p. 434. S 56 : 
Comm. in Off. med. IT, 2; t. XVII”, 
p. 821 et 822. SS 53-59 : Comm. in 
Fract. 1, 32; t. XVIIL, p. 379. SS 60- 
G1: Comm. in Off. med. HIT, 2 ;t. XVIII?, 
p. 822. $S 62-63 : 1b. p. 823. S 64 : 1b. 


p.324. $ 65-66 : Comm. in Fract. 1, 36; 
t. XVIII”, p. 383-384. S 67 : id. 33; 
p. 580-381. S$ 68-70 : Comm. in Of. 
med. III, 18; t. XVIII, p. 843-844. 
$ 71 (usque ad ærépva, p.122,1. 9-11) : 
1b. p. 846. 71 (érei dé ad fin., p.122, 
1. 11-p. 123, 1. 4) : Comm. in Fract. I, 
22; t. XVIIL, p. 456-457. S 72 : 1b.56; 
p.492. $ 73 (usq. ad œerovÜérws, p.123, 
1. 7-9) : &b. 64; p. 501. S$ 73 (inde ab 
Irroxpdrns, p.123, 1. 9)-75 :ib. p. 502- 
504. $ 76-80 : An e lib. deperd.? Conf. 
Meth. Med. 1.1.; p. 442-443. SS 81-82 : 
Comm. in Fract.1l, 51;t. XVIIP, p-409- 
410. S$ 83-84 : Meth. Med. 1. 1.; p. 435- 
436. $$ 85-87 : Comm. in Off. med. WI, 
21; t. XVIIP, p- 862. $ 88 (usque ad 
epiridévu, p.127, À 7-11) : Meth. 
Med. 1.1.; p. 437. S$ 88 (inde a darad- 
cavTa, p.127, 1. 11) - 89 : Comm. in 
Fract.1,42;t. XVII, p. 397-398. SS9o- 
92 : Comm. in Off. med. III ,1 2 ; t. XVIIP, 
p. 832-834. $ 93 (usque ad do7&v, 
p+ 128, L14-15) : ib. 13; p. 834.S 93 
(rot ....mépara, p. 128, 1.15-p.129, 
1. 1) : Comm. in Fract. 1,65; t. XVIIP, 
p- 509. $$ 93 (inde a rfeoûu, p. 129, 
1. 1)-94 (usque ad oÿrws, p.120, 1. 5): 
Comm. in Off. med. 1.1. $$ 94 (inde a SA/- 
Govru,p. 129 ,1.5)-95 : Comm. in Fract. 
1.1.5 96 (usque ad érideow, p 120, 1. 7- 
10):1b.1, 41; p. 398. S 96 (dypr..…… 
mwpw, p.120,1.10-11):1b. 43; p. ko. 
$ 96 (Ar... aloünois, p. 129, 1. 11) : 
ib. 4h; p. 4o2. S 06 (à xv. GPodpé, 
p-129,1.11) : b. 413 p. 398. $ 96 (xai 
ris ad fin., p. 129, 1. 12-14) : 1b. 44; 
p. 402-403. $ 97 (usque ad Sepuür, 
p.129,1.14-p.130,1.5):1b.43; p.ho1- 
402. S 97 (éxp: ad fin., p.130, 1. 5-6): 
Meih. Med. 1. 1; p. 438. $ 98 : Simpl. 
med. NH, 16, 39; t. XIT, p. 109. $ 99: 
Comm. in Fract. 1.1.;, p.402. S$ 100-103: 
Meth. Med.1. 1; p. 439-441. SS104-107: 
Comm. in Fract.T,42;t. XVIIP ,p. 399- 
400. $S 108-109 : 1. II, 72; p. 523- 





ET DES CHAPITRES DE GALIEN. 


524. $S 110-111 : 10. 74; p. 527-528. 
$$S 112-114 : Meth. Med. 1. 1; p. 44. 
$ 115 (usque ad yopas, p.135, L. 1-6) : 
Comm. in Fract. LT, 2 ;t. XVIIP, p. 5937 
534.S119 (Tr dpxdr. +.yUuv0v, p. 195: 
1. 6-8) : 1b. 10; p. 550. $ 115 (px ad 
fin; 1p 130, 1:8-9)/:140. 11; p.551 
$S 116-117 : 10. 18; p+ 559-560. S 118 
(usque ad pe%or, p. 136, 1. 1-4) : 1b. 
12; p. 552-553. $ 118 (éxé ad fin, 
p.136, 1. 4-5) :ib. 113 p. 551. SS 119- 
122 :1b. 21; p. 566-568. S$ 123-124 : 
ib. 23; p. 570. S$S 125-126 : Comm. in 
Off. med. IT, 23; t. XVII, p. 781-782. 
$S 127-128 : Comm. in Fract. II, 46; 
1. XVIII”, p. 604.$ 129: Comm. in Of. 
med. IT, 25; 1. XVII, p. 789. — Cn.2, 
$$ 1-2 (usque ad éridécews , p.140 ,1.10): 
Comm. in Art. I, 39; t. XVIIT, p. 468. 
$ 2 (dAAd ad fin., p. 1406, 1. 10-p. 141, 
Î.1):1b. Lo; p. 468-469. $ 3 (usque ad 
épyakouévw, p. 141, L1-2) : id. 4; 
p. 469. S$$ 3 (inde a æpooéd)hovra, 
pe141,1.2)-4:üb. 42; p.474. S 5 (us- 
que ad puxrñpas, p. 141,1. 8-10) : 4b. 
p- 472, vel potius Hipp.de Art. 37;t.1V, 
p-162.$ 5 (ôrav dé ad fin., p.141, 1. 10- 
p- 142, 1. 1) : Comm. in Art. Il, 43; 
t XVIIT, p. 478-479. $ 6 : ibid. 44; 
p- 481. — On. 3, S$ 1-2 (usque ad dra- 
Xoi, p. 142,1. 8): Comm. in Art. I, 25; 


LIVRE 


Cu. 1,S$S 1-0 : Caus. morb. 10; t. VII, 
p-. 39-36, $$ 3-4 : Comm. in Fract. E, 1; 
t XVIIL, p. 328-329. $ 5 : 10. IL, 6; 
p- 627-628. S 6 : Comm. in Art. 1, 7; 
t. XVIIT, p. 320-321. — Cu. 2, SS1-2: 
Comm. in Art. IT, 14;t. XVIII, p- 4hki- 
ho. S 3 : id. 15; p. 442-443. S$ 4-5 : 
tb. 16; p.444. $. 6 : 1b. 17; p.445. SJ: 
1b. 18; p. 445-446. — Cn. 3, SS 1-8 : 
Comm. in Art. 1, 61, t. XVIII, p. 400- 
402.$ 9 : ib. p. 404. — CH. 4, S à (us- 


PL daté dté dot dit AT 


VII 


t. XVI, p. 455.9 2 (ra œépara ad fin., 
p.142, 1. 8-10): 1h. 26; p. 455-456. 
$ 3:16. 28; p. 457. S 4 : ib. 34; p.463. 
$ 5-6 : 16. 24; P- 453-454. — Cr. 4, 
$ 1 : Comm. in Art. I, 62; t. XVIII, 
p. 405-406. $ 2 : ib. 72; p. 420-421. 
$3 (usque ad peraGaiveur, p.145, 1. »- 
A):16. 73; p. 422.5 3 (rdv dyx. ad fin., 
p-145, 1. 5-6) : 1b. p. 421, vel potius 
Hipp. de Art. 16; t. IV, p. 130. S 4: 
Comm. in Art. L, 73; t. XVIII, p. 422. 
— Cu. 5,$ 1: Comm. in Off. med. IT, 
123t. XVIIL, p.797. 2 : Comm. in Art. 
FL ,55; t. XVII, p. 567.— Cu. 6, SS 1- 
5 e lib. deperd. Cf. Schol.— Cu. 21, S$ 1- 
10 e lib. deperd. Cf. Schol, $$ 11-15 : 
Meth. Med. VI, 6; t. X, p. 445-446. 
$S 16-17 e Lib. deperd. Cf. Schol. S$ 18- 
20 : Meth. Med. 1. 1.; p. 448.5 21: id. 
p-449.$$ 22-24 e lib. deperd. CF. Schol. 
$S 25-26 : Meth. Med. 1. L.; p. 449-450. 
SS 27-28 (usque ad éyüpas, p.183, 1.15): 
1b. p. 451-452. $ 28 (ds ei ye ad fin., 
p- 183, L. 15-p. 184,1. 2) : 1. p. 453. 
$29 : id. p. 450. $$ 30-32 e lb. deperd. 
cf. Schol. $ 33 : Meth. Med. 1. 1.; p. 454. 
S 34: Simpl.med. X,2,2;t. XIL, p.255. 
$35 :ib. 2,3; p. 256. $36: Meth. Med. 
EE p-454. $ 39 : 1. p. 455. $$S 38-42 
e libro deperdito. Cf. Scholie de la page 
186, À. 2. 


XLVIT. 


que ad ywpior, p. 216, p. 8-12): Comm. 
un Of. med. [, 1;t. XVII, p- 640. S$ à 
(inde ab &ole, pr 220% 2) 2)tub; 
p. 644. S$ 3-5 (usque ad aÿrr, p. 218, 
1. 3): Comm. in Art. I, 6et 7; t. XVIII, 
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LIVRE XLV. 


1. DES ABCÈS NON AGCOMPAGNÉS D’INFLAMMATION (TUMEURS ENKYSTÉES). — 
TIRÉ DB GALIEN, 


1 Nous appelons abcès les maladies dans lesquelles les parties qui se 
touchaient auparavant s'écartent les unes des autres (drooyuara, de 

2 àgçiolyut). Dans l'espace intermédiaire 1l existe donc nécessairement un 
vide, qui contient, soit une substance gazeuse ou liquide, soit un com- 

3 posé de ces deux espèces de substances. Pour former un abcès, il suffit | 
d’une inflammation ou d’un érésipèle inflammatoire; mais les conditions 
nécessaires pour constituer un abcès se produisent aussi en dehors de 
ces maladies, par suite de quelque surabondance de liquide ou de gaz | 


l 
Q 
vaporeux , que ces malières se soient formées dans les parties affectées, 
1V. i 
l 
\ 
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2 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XL, 


54 Étépoor éTuppEODTOY Àdy@ TOY AANOUUÉVEY ÉTOOXAUËTEN * Ovo- 
polouor dè oÙTws, ÜTar yuuoi Tives évoyhodvTes mpÔTepor ÉTépo 
uoplo xaTalumévres éxeivo peraoÎüoiv els Ëtepor. Or OË dv TpÔT 
yévnros dudfeois dmoolnuaros, à peTaËd Xwpa Tor dGuolapéveor 
COATUY DANLOTA TV épyakouévor aûTir dypov àTEp ÉvLOTE 
xporilovra moïverdeïs \ouoes loyer. Tundévra yobv wavrotur 
idéav ypor nai olepedr owpdtTov évrds éaurr Éxorta Qaiverai * 
x ydp Bopéépo nai ænXd xai oÙpw na duépyn ua Tpuy} ua) 
SpôuËs na yuX® pelirader ra) puËvwder al dolois ua ous ua) 
mupois aa dvvËr a) Spiët xai molois &\ous ToLoUTous edpnToe 
mokddus év dmoolnuaoi uorx mepieyôuera couara. Kai iv 
a Ca molkdus elpnra oysddr dmaos Toîs êx onmeddvos éxouor 
rh» yéveoiv éuosbrara. ÀX)à raÿra pêr omaviwrepa, œuvnéolepor 


de yivéuera Toù yévous Todde Tüv voonuadrwr &oly elôn tpia, 


ou qu'elles y affluent en venant d’autres parties; dans ce dernier cas, il 
survient ce qu'on appelle des dépôts; or on se sert de cette dénomina- 
tion de dépôt quand des humeurs, qui auparavant incommodaient une 
partie, la quittent pour se transporter dans une partie différente. De 
quelque façon que soit née la condition des parties qui constitue l’abcès, 
l'espace qui existe entre ces parties écartées les unes des autres se remplit 
des liquides, qui produisent l'écartement; et, s’il arrive que ces liquides 
restent longtemps en place, ils subissent des transformations très-va- 
riées. Après l'incision, on s'aperçoit donc que ces abcès contiennent 
toute espèce de substances liquides et solides : en effet, on a souvent 
trouvé dans les abcès des matières semblables à de la boue, à du limon, 
a de l’urine, à du marc d'huile, à de la lie de vin, à un caillot, à un 
suc mielleux ou muqueux, à des os, à des pierres, à des tufs, à des 
ongles, à des poils et à plusieurs autres substances analogues. On y a 
même souvent trouvé des animaux qui ressemblaient, sous presque tous 
les rapports, à ceux qui sont le produit de la putréfaction. Ce sont là des 
cas assez rares ; mais il existe trois de ces espèces d’abcès qu'on rencontre 
le plus fréquemment, et qui ont reçu chacun un nom spécial tiré des res- 


h. yevnoere R.— 7. éaurr om. Gal. 
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Mai 33, 
mpoënyopias Éxao Tor aÿTér idlas reruynxds, dÜnpopco Te nat aled- 


Topa na) pElNDÈS, dT TS ÜUOIOTATOS TOY DEPLEXOUÉVEY OÙcidv 
xarà Toùs dyxous * Eos yap aûT@v À uév Tes olôv wep Tù cléap, 
de oiov uéhe, ual ris dfdpn waparknotos. Oi oxomo dE ris Sepa- 
relas nouvo diaPopñoa Td mepiexôueror, à char œûv, À ênte- 
pEiv. Évroc uèv oùv dynor rois Tpiolr dromimlouot oxomoïs, Ücos 
Aemlérepor dypèr Éyouoiv, ds À welunpis, Evios de toïs duo} u6- 
vois, donep Tù dÜnpoua ral yàp nai énrepeiy old Te na car 
roÿro* rù de oledrToua did xetpoupylas uôvns Separeterar, pure 


camivar, pure diaDopnÜñvor duvduevor. 
| L'. Hepi oTearwpérwr. Ëx rüv Âvrü} dou. 


To ofedropa duéypour ds Tà mod 7 cupare, diukhdrles 


12 + \ / »” DT = \ 2 / 
ToûTous, Oùs ua omustwoouTo dv Tis aûTO ‘ dyaxw olevé pèv êx [Bd- 


semblances que présentent les matières contenues dans leur intérieur, 
savoir : ceux d’athérôme, de stéalôme et de mélicéris; dans une espèce, la 
matière ressemble à du suif (o7éap), dans une autre, à du miel (péA), 
et, dans la troisième, à de la bouillie égyptienne (&ÿpa). Le but qu'on 
se propose dans le traitement de ces trois maladies est commun à toutes 
les espèces, et consiste à dissiper la matière, à la faire pourrir complé- 
tement, ou à extirper la tumeur. Quelques-unes de ces tumeurs se 
prêlent aux trois indications, nommément celles qui contiennent un 
liquide assez ténu, par exemple les mélicéris; d’autres se prêtent seu- 
lement à deux indications, comme l’athérôme : en effet, on peut extir 
per ou faire pourrir celte tumeur, tandis que le stéatôme ne peut être 
traité que par une opération chirurgicale, attendu qu'on ne saurait ni 
le faire pourrir, ni le dissiper. 


2. DES STÉATÔMES, — TIRE D'ANTYLLUS. 


Le stéalôme a ordinairement la même couleur que le reste du cor ps, 
mais il présente les différences suivantes [avec les écrouelles ?], diffé- 
rences qui pourront aussi servir à le caractériser : c’est une tumeur 


1, dépoua R. — 4. d0fpn R 2° m.— Cr. 2, 1. 12, onuersolnr R. 
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Mai 33-34. 
eus, mepi@epet dé narà Tà due pépn, dvwduvia, eda@eia, xatà 
Tv olepeèr émaQiv elber na xo116TNTE, dole perd Th dpoir Ths 
xespès péxpr Tinds EuQaireode Très évrumuicers. Kal ir xat poo- 
Qués re na mporaprès dixyvova na diaxpivos ofedrapa Éador * 
Tà pèr yàp pooapri, ualdrep Éurhéorra Tÿ oapx}, etueroywyd 
> 0 . \ dë C2 ? € / € J ” / 702 
oi: Tà de mpooQui oÙy ôpolws Üraxotez Tais xivyoeouv, oùoè 
Gomep évrpèue Tr oapai. Xespoupynréov dé aûrd oÙrws * mepurei- 
var oPGdpa xp} Tù dépua xarà Tir xopu@nv rod olearadparos l- 
xavd Te na peydhw daxTÜw This dpiolepäs yeipès, ai oÙTws 
émeu£ae diulpeou ém eûbeias, Quhar|louévous, uimws rdv y1- 
TVA OUVTPHOWUEL * Ÿ ÊVTÈ TAS wepirdoews dvarices Lphoa TOÙ 
dépuaros, évdumdortTas aûTo nai dvarelvoytas did Ürnpérou aa) 

PH ) P 
Tûs àpiolepäs xe1pès, meura oÙTo draupeivr. Toùro dè œoumrTéor ei 
\ € \ RUE \ d& \ à / D / 2 
mpocapris à xerov ein era dë Tir duxipeouv, ei muxpotépa yé- 


vosro Toÿ déovros, éridiaupely péypis dv ouuuÉTpws Éxn pds Tv Üy- 


étroite à sa base, arrondie à sa partie supérieure, exempte de douleur, 
molle au toucher, et qui, lorsqu'on la presse fortement, cède et se dé- 
prime de telle manière, que l'empreinte des doigts reste visible pendant 
quelque temps quand on cesse la pression. Il est facile aussi de distinguer 
et de discerner un stéatôme adhérent par sa base d’un stéatôme pédiculé : 
en effet , les stéatômes pédiculés flottent, pour ainsi dire, dans la chair et 
se déplacent aisément, tandis que les stéatômes adhérents n’obéissent pas, 
au même degré, aux mouvements qu'on leur imprime, et ne tremblotent 
pas non plus, pour ainsi dire, dans les chairs. On opère ainsi les stéa- 
tômes : tendre fortement la peau de tous les côtés sur le sommet du 
siéatôme , à l'aide du doigt indicateur et du pouce de la main gauche; 
faire ensuite une incision rectiligne, en évitant de percer la tunique ; 
ou bien, au lieu de tendre la peau dans tous les sens, on attire la tu- 
meur en haut, en formant avec la peau un pli qu'un aide est chargé de 
maintenir, et que l'opérateur fixe avec sa main gauche; après cela on 
pratique l'incision. Tel est le procédé opératoire quand le kyste est pédi- 
culé; si, après avoir fait l'incision, on s'aperçoit qu'elle est plus petite 
qu'il ne convenait, on l'agrandit jusqu'à ce que ses dimensions corres- 
pondent à celles de la tumeur; ensuite on saisit des deux côtés, avec des 
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[1 
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> 27 LT eo / / \ 
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/ 21 \ \ V£ / »” 0 / \ 
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xopu@ir els aûTèr Tv yerdva ua mepiolpéVavres aûrà, dvartepod- 
per loups did tis dpolepäs xepôs* oÙTw yèp ebepyhs à dvabol) 10 
TOÙ xurévos Éolou, xaTd Tir dvdraoiv Tor ÜuÉVwY dvaTEvouÉvEor 
Tè xa} Pavepér yivouévar, dole fadiar adrv yevéoÜai Tir drédv- 
ou. Xph dù œerpâolar mdvrws dX6xAnpor xoulbec ar rdv xurva : 
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crochets, les lèvres formées par la peau, et on les écarte l’une de l’autre. 
Si, après l’écartement des lèvres, il se montre encore quelques mem- 
branes étendues sur la tunique qui recouvre le stéatôme, il faut les resé- 
quer; si, au contraire, nous tombons sur la tunique elle-même, nous la 
reconnaîtrons à sa surface lisse et à sa couleur blanche. Lors donc que 
nous l’aurons reconnue, nous détacherons circulairement, si la tumeur 
est pédiculée, avec le manche du scalpel, toutes les brides qui la fixent 
aux chairs; si, par basard, nous avons laissé en place la partie de la tu- 
meur qui occupe sa base, nous implanterons des crochets sur le sommet 
de la tumeur elle-même, et, retournant ces crochets dans tous les sens, 
nous disséquerons vigoureusement avec Ja main gauche; de cette ma- 
nière, l’ablation de la tumeur sera facile, attendu que les membranes, 
tendues par les crochets, deviennent assez visibles pour être facilement 
détachées. On tâchera toujours d’eniever intégralement la tunique; car, 
si on en laisse une partie, cette partie est une cause de récidive, Si la 
tunique n'est pas pédiculée, mais adhérente, il faut tiraller et détacher 
ces adhérences avec le manche du scalpel , et, du reste, procéder comme 


3, dmoQatvoyto R. 
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il a été dit plus haut. Si la base de la tunique est placée sur des nerfs, 
des muscles, ou sur des vaisseaux considérables, il faut, au cas où elle 
serait pédiculée, l'enlever intégralement, en respectant seulement les 
brides, comme faisant partie, non de la tunique, mais des corps sous- 
jacents; si, au contraire, la tunique est adhérente à quelqu'une des par- 
tes que nous venons de nommer, on abandonnera toute sa partie adhé- 
rente aux nerfs ou aux vaisseaux; car la séparation ne se fait pas sans 
danger. Si nous avons enlevé intégralement la tumeur, et si les lam- 
beaux de peau qui l'environnent et qui retombent sur elle de lous côtés 
ne sont pas trop longs, nous opérons une réunion par suture, après 
avoir, comme il convient, enlevé les caillots et lavé les parties ; puis nous 
cicatriserons par première intention; si, au contraire, par suile du vo- 
lume considérable du stéatôme, la peau est en excès, nous retranche- 
rons lout ce qui est superflu; ensuite nous opérerons la réunion. Si une 
partie de la tunique a été laissée, parce qu'elle était adhérente à des 
parties importantes, nous ne retrancherons pas moins pour cela la partie 
superflue de la peau; seulement nous n'aurons plus recours aux sutures ; 
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DES MÉLICÉRIS ET DES STÉATÔMES. 7 
Mai 35-36. 
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mais , après avoir détruit préalablement, à l’aide d'un médicament, ce qui 
restait de la tunique, nous mettrons en usage la méthode par seconde 

12 intention. Si le stéatôme est très-volumineux à son sommet, tandis que 
sa base est excessivement étroite et excessivement mince, il faut l'extirper 
[en opérant la section du pédicule]; car la plaie se guérira facilement, 
attendu qu'elle est petite et qu’elle présente une surface plane. 


3. DES MÉLICÉRIS ET DES STÉATÔMES. 


LU Voici les signes communs au mélicéris et au stéatôme : la tumeur est 
attachée aux parties normales, présente la même couleur qu'elles, est 
exactement circonscrile, exempte de douleur et molle au toucher; mais 
ces deux espèces de tumeurs diffèrent entre elles par la consistance et 
la couleur du liquide qu'elles contiennent, par la résistance de leur tu- 
nique, par la forme qu’elles présentent et par la sensation qu'elles cau- 
sent quand on les palpe : en effet, comparé au liquide que contiennent 
les stéatômes, celui des mélicéris a une consistance beaucoup plus ténue ; 

2 il est d’une couleur plus jaune, tirant sur celle du miel. La tunique qui 
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8 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XL, 3. 
Mai 36. 
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entoure le mélicéris est beaucoup plus épaisse , et la forme en est toujours 
arrondie, tandis que la tunique des stéatômes est légèrement aplatie, 
allongée, et présente plusieurs pointes; souvent aussi les mélicéris sont 
beaucoup plus mous au toucher. Si l'on comprime ces tumeurs, on voit 
les mélicéris se déplacer, ce qui n'a jamais lieu pour les stéatômes; la 
dépression ne laisse jamais non plus de traces sur les mélicéris, comme 
elle en laisse sur les stéatômes. Mais ce qui nous fournit surtout un 
moyen infaillible de reconnaitre les mélicéris, c'est ce qui a lieu pen- 
dant la pression; car, si on les comprime fortement avec les doigts, elles 
font entendre une légère crépitation, ce qui n'arrive ni pour les stéa- 
tômes, ni pour aucune autre espèce de tumeurs. On pourrait encore 
ajouter aux moyens de diagnostic que nous venons d'énumérer le lieu 
du corps où ces tumeurs se produisent; en eflet, le plus souvent, les 
mélicéris se forment aux plis des articulations, tandis que les stéatômes 
surgissent sur toutes les parties du corps. A une exceplion près, le mode 
d'opération est semblable pour les mélicéris et pour les stéatômes : c'est 
qu'il faut surtout faire attention à la tunique qui recouvre les mélicéris ; 
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DE L'ATHÉRÔME. 9 
Mai 36-37. 
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en effet, si cette tunique a été ouverte, l'ablation de la tumeur devient 
difficile. S'il arrive qu'elle a été ouverte, on la réunit à l'aide d’une su- 
ture; car, après qu'on a pris ce soin, l'opération sera la même que si la 
tunique était restée intacte. Si par hasard le liquide s’est déjà écoulé, 
ou s'il ne peut être retenu à l’intérieur par les sutures, il faut introduire 
dans la tunique des éponges molles ou de la lame; lorsque la tunique 
est alors fortement tendue dans tous les sens, comme elle l'était aupa- 
ravant par l'action du liquide, on pratique une suture; autrement 
l'ablation de la tumeur ne serait pas facile. Nous avons déjà dit plus 
haut {voy. chap. 2, p. 5, 1. 13) qu'on doit enlever intégralement la 
tumeur. 


4. DE L'ATHÉRÔME. 


L'athérôme est un liquide inoffensif et blanc contenu dans une tu- 
nique; sa consistance tient en quelque sorte le milieu entre celle du 
mélicéris et celle du stéatôme. On reconnaïîtra l’athérôme et on le 
distinguera du mélicéris, parce qu'il ne crépite pas, qu'il ne se déplace 
pas facilement quand on le palpe, et qu'il est plus rénitent; d’un autre 


côté, il se distingue du stéatôme en ce qu'il est plus doux au toucher 
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que cette tumeur; il cède sous les doigts, et il n’a pas, comme les stéa- 
tômes, une base étroite. On isole cette tumeur de la même manière que 
les mélicéris et les stéatômes, et on lui applique un traitement secon- 
daire analogue. 


5. DES ATHÉRÔMES. — TIRÉ D'HÉLIODORE. 


S'il s'est formé un petit athérôme dans la profondeur du coude, sous 
les nerfs et les vaisseaux, il faut différer l'opération jusqu'à ce que la 
tumeur ait pris plus de volume : alors les nerfs et les vaisseaux, au mo- 
ment où l'on opère une tension de tous les côtés, s’écarteront les uns 
des autres de manière à rendre l'opération moins dangereuse, attendu 
que le kyste s’est rapproché de la surface. S'il s’est formé un méli- 
céris à la région postérieure du coude, sur l’olécrane, on ne doit pas 
faire l'opération : en effet, quand on enlève la tunique et qu'on excise 
en même temps le nerf qui [dans la pression] cause de la torpeur, on 
fait courir un danger au malade. Aux paupières, il se forme, près de la 
surface, de petits stéatômes ou athérômes, des mélicéris, ou de petits 


3. olearouara KR, 


RES = rs VOL TT À 


38 


3 


DU TOFUS. 11 

Mai 37-38. 
72 } A # 3 / 22 mn ” 
viédior mepiyapaooe xaTà mhdTOs dvd}oyov TO TOÙ VYAOU EYE 


Os, na éuréuvesv dvapédnleu Te cs m} Tpryidoews. 
|S'. Hepi mwpor. 


Ô xuplws Xeyôuevos mdpos oùcia Awdns éoliv SX \6xOTOS, dr n- 

\ 1 € 19 2 ®\ M = \ DAT. = 
vis, mepiwpionévos duads, } dvwudhws. Mixpoÿ pèr oùr ôvros roù 

/ G / 0 Sr) / 2” " 5 !\ de 

mupou, dmhorouelobw Tù émineluevor aûr® cu" peyddou dë, pup- 
œuvoudds éxteuvéolw, xai yuuvwléyros aûToù Tà xelÂn Ths Tous 
dyxioloo!s diaoleX él w * Émrerra à Ümoneiueros bynos Th rod ou- 
Mou aËñ, À dvabokéws,  Auobxou xauT xoléow, nai TeTu- 
Xœpuévou Toù Bdfous, Tÿ Toù ouihiou duuñ aiuacoéolw, xai ürav 
Tà Gdvra yÉvnras veapa,  paQais ouvayéoûw Tà yeiln æpôs Tir 
xara TEtv méAdnouv, À duauorololw Tù Bdlos, {va Th ævoroiÿ 


dywyn Separeubi. Éri d8 ré uvËwripur mopor puxpév pèr 


tous : il faut donc, pendant qu'on opère sur la paupière une tension en 
sens différents, circonscrire un petit lambeau dont la largeur corres- 
pond au volume de la tumeur, exciser et recoudre, comme on le fait en 
cas de trichiasis. 


6. DU TOFUS. 


Ce qu'on appelle proprement tofus est une substance pierreuse, contre 
nature, dure, et présentant une circonférence ou régulière ou inégale. 
Si le tofus est petit, on pratiquera une incision simple sur les parties 
qui recouvrent la tumeur; si, au contraire, il est grand, on fera une 
excision en forme de feuille de myrte; après avoir mis à nu le tofus, on 
écartera les lèvres de l’incision avec des crochets; ensuite on enlèvera la 
tumeur sous-jacente avec le manche du scalpel, ou avec la courbure de 
l'instrument construit pour cet usage, ou avec celle du tire-calcul; et, si le 
fond de la plaie est calleux, on le rendra sanguinolent avec le tranchant du 
scalpel; après avoir ainsi rafraichi toute la surface, on réunira les lèvres 
de la plaie par des sutures, afin qu'elles se recollent dans le sens de la 
longueur de la partie, ou bien on remplira le fond de charpie, pour ob- 
tenir la guérison par le traitement suppuratif. S'il existe dans les narines 
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de petits tofus, on les enlèvera, avec la spathe à polypes, par la base et 
en totalité, sans autres préliminaires, ou bien on les entourera d’une in- 
cision circulaire et on les exlirpera; mais, si les tofus sont grands, on doit 
d’abord dilater les ailes du nez. I se forme aussi des tofus dans la région 
sublinguale, et, quand une pareïlle tumeur s’est agrandie, elle soulève 
la langue et embarrasse ses mouvements. Il faut donc faire une incision 
proportionnelle au volume de la tumeur, et, si les parties situées au-des- 
sous du menton sont les plus minces, c’est là qu'on doit pratiquer l'in- 
cision pour enlever la tumeur; si, au contraire, ces parties sont Îles plus 
épaisses , tandis que la région sublinguale s’est amincie, on divisera celte 
région par une incision perpendiculaire pratiquée entre les deux branches 
de la mâchoire : car, dans ce cas, le volume de la tumeur et la tension que 
les parties éprouvent dans tous les sens rendent les vaisseaux extrême- 
ment apparents. Après l'incision, on écartera les lèvres de la plaie avec 
des crochets mousses à grande courbure, et on enlèvera le tofus, soit 
avec le manche du scalpel, soit avec la courbure de l'instrument cons- 
truit à cet eflet, ou du tire-calcul, et, après cela, on rafraîchira le fond 
calleux de la plaie. Aux mamelles, il se forme aussi des tofus qui sont 


quelquelois pierreux, et qui d'autres fois consistent en un calus charnu 
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DU SCLÉROÔME. 13 
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assez dur et plus résistant que ce qu'on appelle sclérôme. On trouvera 
le tofus pierreux flottant librement dans les parties, et détaché des or- 
ganes comme une substance étrangère, tandis que le tofus calleux y est 
intimement adhérent. Il faut, soit pratiquer une incision simple aux par- 
ties qui recouvrent la tumeur, soit circonscrire un lambeau en forme de 
feuille de myrte, du moins quand on s'aperçoit que les parties sont assez 
minces ; après avoir mis à nu les tofus, on les enlèvera, s'ils sont pierreux 
et mobiles, avec la courbure de l'instrument destiné à cet usage, Où avec 
celle du tire-calcul, et on rafraichira le fond de la plaie en le râclant avec 
le scalpel; si, au contraire, les tofus sont adhérents, on les enlèvera en 
les circonscrivant par une incision ; après l'opération , on fera des sutures 
et on recollera, ou bien on remplira la plaie de tentes, pour qu'elle 
bourgeonne. 


7. DU SCLÉRÔME. 
Le sclérôme est une tumeur charnue, calieuse, plus dure que les 


stéatômes ou que les tumeurs scrofuleuses, mais régulièrement circons- 
2 crite. Cette tumeur est unie aux parties saines, de telle façon qu'elle 
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semble être née d'elles, et y est fixée d'une manière plus solide qu'au- 
cune adhérence ne pourrait l’y attacher. I faut diviser le milieu du som- 
met de la tumeur, ou circonscrire un lambeau en forme d’une feuille de 
myrle; ensuite on écartera Îles lèvres de la plaie avec des crochets vigou- 
reux, et on enlévera la tumeur tout entière, soit en la disséquant cir- 
culairement, soit en coupant en dessous sa partie adhérente; ensuite on 
aura recours aux sutures et au traitement agglutinant, ou à la méthode 
suppurative. Mais, de même qu'il se forme des sclérômes dans d’autres 
régions du corps, il s’en forme aussi au col de la vessie, et non-seule- 
ment au col, mais aussi dans la cavité de cet organe. Le sclérôme de la 
cavité de la vessie ne devient la cause d'aucun accident grave; pour cette 
raison il est inutile d'en rien dire; quant au sclérôme du col, il faut 
s'abstenir de l'opération, si la tumeur est encore à son début et qu'elle 
se trouve placée près de l'anus; si, au contraire, le sclérôme a son siége 
dans le voisinage du scrotum, on divisera la région située au-dessous de 
la tumeur, en comprenant dans l'incision aussi bien le col de la vessie 
que le périnée, avec l'intention avouée de laisser une fistule urinaire : 
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car il vaut mieux donner au malade un écoulement involontaire d'urine, 
que de le voir succomber à la rétention de ce liquide. 


8. DU GANGLION. — TIRÉ DE RUFUS. 


Parmi les ganglions, quelques-uns sont exempts de douleur, tandis 
que d’autres sont si douloureux, qu'ils deviennent rouges, ressemblent 
aux parties enflammées, et sont le siége de douleurs périodiques ou 
irrégulières; or cette espèce de ganglion est la plus maligne. Les gan- 
glions [naturellement] indolents qui siégent au carpe peuvent exciter or- 
dinairement aussi de la douleur, quand on meut continuellement les 
mains ; MAIS, quand on interrompt ce mouvement et que la main reste 
en repos, la douleur s’apaise. Cette espèce de ganglions présente ce 
symptôme particulier, qu'ils se dissipent quand on les comprime, et 
qu'ils peuvent même disparaître complétement, tandis que d’autres fois 
ils reviennent après quelque temps d’intermission. 


9: DU GANGLION. — TIRÉ D'HÉLIODORE. 


Le ganglion est l'enroulement d'un nerf, enroulement qui se ren- 
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contre fréquemment au carpe, quoiqu'il se produise aussi dans d’autres 
parties. Tout ganglion se révèle par une tumeur petite, de la même 
couleur que le reste du corps, non douloureuse, ou pouvant donner 
lieu à une sensation d'engourdissement quand on la comprime dans 
deux sens opposés. Cette espèce de tumeur ne saurait être déplacée dans 
tous les sens; on peut lui imprimer seulement un mouvement dans deux 
directions opposées aux points d'implantation du nerf. 


10. DU GANGLION. — TIRÉ D'ANTYLLUS. 


À la tête et au front, nous traitons souvent des ganglions par l'inci- 
sion, et nous avons vu que d'autres faisaient de même. Voici quel est le 
procédé opératoire : on fait une incision simple à la peau qui recouvre le 
ganglion, et, après avoir écarté les lèvres de la plaie, on attirera la tu- 
meur, si elle est petite, avec une pince, et on l’excisera; si, au contraire, 
elle est trop grande pour permettre l'emploi de la pince, nous en aurons 
raison avec des crochets, à l’aide desquels nous l’aurons saisie. Après avoir 
enlevé la tumeur, nous réunirons [les lèvres de la plaie] et nous aurons 
recours au traitement destiné aux plaies saignantes. S'il se forme des 
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ganglions aux jambes et au carpe, nous refusons d'employer l'instru- 
ment tranchant; mais nous traitons cette tumeur de deux manicres : 
on lie sur elle un morceau de plomb épais comme un disque, ou même 
comme une roue d’un rouet, et qui devra déborder le ganglion : ce 
plomb, en raison de son poids et de la compression prolongée, efface peu 
à peu la tumeur; si, par hasard, le ganglion a son siége au carpe, on 
place cette partie sur quelque corps mou; un aide placé à côté frappe 
doucement la tumeur avec un pilon : par suite de la meurtrissure, le 
nerf se dénouera. 


11. DES ACROCHORDONS ET DES CARCINÔMES. — TIRÉ DE RUFUS. 


Dans le passage où il traite des carcinômes, Xénophon décrit une es- 
pèce maligne et carcinomaleuse d'acrochordon, en se servant des expres- 
sions suivantes : «On emploie encore le nom de carcinôme lorsqu'il s'est 
formé, dans telle ou telle région du corps, une excroissance, qui se déve- 
loppe vers l'extérieur de la même manière que les acrochordons et les 
thymes ; pour la forme, cette excroissance est semblable à un acrochordon ; 
mais elle est plus noire, plus raboteuse, plus volumineuse et plus arron- 
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die; elle ressemble davantage soit à la fleur du thym, soit a ce qu'on ap- 
pelle yeux de poisson, soit à une müre verte, à une pastèque ou à quelque 
autre objet analogue; cette manière d'être particulière tient à ce que toute 
région sur laquelle s'élève une pareille excroissance est devenue manifes- 
tement plus dure au toucher que les parties normales, et à ce que les veines 


qui sont habituellement apparentes dans cette région deviennent plus 


épaisses, plus noires, et restent visibles dans un espace plus étendu qu'au- 
paravant. Ces carcinômes, considérés isolément, tantôt s’agrandissent, 
tantôt diminuent de volume; le plus souvent ils restent simples; dans cer- 
tains cas ils se fractionnent en deux ou en trois tumeurs ; le plus souventils 
gardent le même volume, quel que soit celui qu'ils avaient d’abord, tan- 
dis que parfois leur volume augmente; ce changement se fait tantôt assez 
lentement, et tantôt avec rapidité, surtout dans les cas de cachexie; chez 
la plupart des malades, ces tumeurs sont douloureuses, surtout chez ceux 
dont le carcinôme a acquis un volume très-considérable, tandis que chez 
quelques-uns elles ne le sont pas. Chaque espèce de ces carcinômes peut 
survenir dans une région quelconque du Corps ; toutefois, suivant que le 
carcinôme ressemble à un acrochordon, à une fleur de thym, aux yeux 


1. poplo R 2° m,.— 2. év œuw À. — 9.[à»] om. R. 


43 


(34 


DÜ THYME. 19 
Mai 42-43. 
drès nat fuvds na Tpaxnhou* Trù à 7 SÜuw ep Édpar nai ai- 


doia- Tù dè rois Tv iyOiawr dGÜañuots êmt [BePopwr nat ét Toù 
ris xe1pùs Sévapos’ Tù dE TD pôpo TD évauw wepi Tir pacyaiknv 
xaù Tv Hénv* Tù d8 7 méron wap Tir ToÙ paoloù Sniv, nai 
cl Le Le 
uändor Thv Toù yuvasxeiou. Lva oÙr y rois Sepameluis diopilovtes 
A 3 Nar:e / 2 / Eat 3 A 2 ” 3 
Tà Touadra pu padiws émoréuvoper ÉkxwÜvA ydp rois où auu- 
Péper* xpriouuor Ex Te dv à BevoPüv io lépnxer, Êx re &v mods 
€ 22 2 ? e \ À ? \ / A 
dpouer, éureipous yevouévous nai mœpokéyer nai Separeves Tà 


TOuaÜTa DEQuARYLÉVES. 
| 26". Ilepi Süou. 


4 C4 2 \ € Lo f \ Le / / 
Oùpos Éluos éoTr Ürepoapuodr Tpayeix nai Vallup& apuit yi- 
vera de êv Te Édpa mai aidolois xai Toîs AA dos TOmous mâouv. Kai 
TÔ uèr ebnÜes wavrdmaot xai mo)Âdxts aüTOmaTo» dmonirlov, TÔ 


d ei dmoxômlois, xanonOéolepôr te ua ddüvnr œapéyov, ua yo- 


de poisson, à une müre verte ou à une pastèque, il affecte de préférence 
les lèvres, les oreilles, le nez ou le cou; les environs du siége et des parties 
génitales; les paupières et le thénar de la main; la région des aisselles et 
le pubis; la papille des mamelles, et surtout les parties latérales de celle 
du sein des femmes.» Donc, si nous avons à traiter de pareïlles excrois- 
sances, nous devons, par le fait même que nous les reconnaissons, nous 
défendre de trop de précipitation à les exciser, car il n’est pas bon qu'elles 
s’ulcèrent; il est donc utile que, profitant de l'expérience que nous devons 
aux détails rapportés par Xénophon, et aux faits souvent observés par 
nous-mêmes, nous élablissions le pronostic et que nous dirigions avec 
prudence le traitement de ces tumeurs. 


12, DU THYME. 


Le thyme est un ulcère à chair luxuriante, raboteuse et friable; 11 sur- 
vient au siége et aux parties génitales, ainsi que dans toutes les autres ré- 
gions du corps. Il y a des thymes tout à fait bénins et qui souvent tom- 
bent d'eux-mêmes; d’autres, au contraire, prennent, si on les coupe, 
un caractère plus malin, deviennent douloureux, et un ichor sanguino- 
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lent y afflue continuellement; il arrive aussi qu'après la résection de ces 
excroissances, il en repousse d’autres du même genre, de telle sorte qu'il 
faut recourir à la cautérisation ou à un médicament caustique; on en 
voit aussi qui restent incurables. Les thymes qui se forment à la manière 
des carcinômes sont assez graves; ceux qui poussent sur le gland sont 
plus graves que ceux qui poussent sur le prépuce; au siége, les thymes 
profondément situés sont plus graves que ceux qui sont plus près de la 
surface. On a vu quelquefois des thymes qui, partant du siége, envahis- 
saient les parties génitales de la femme, et d’autres qui poussaient sur 
ces parties elles-mêmes. Les thymes peuvent survenir soit à la suite d'ul- 
cères, soit sans ulcération, cas dans lequel l'affection commence par la 
sortie d’une chair semblable à celle dont nous avons décrit plus haut la 
formation. 


13. DES DURILLONS. 


Les durillons viennent surtout aux pieds : ce sont des excroissances 
dures qui font saillie sur la plante du pied, qui présentent des fissures 
sur toute leur surface, qui deviennent douloureuses quand on les touche 
ou quand on marche, et qui repoussent quand on les extirpe avec un 
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couteau. Il y en a de profondes et de superficielles; les premières diffè- 
rent des dernières en ce qu'elles sont douloureuses et qu'elles guérissent 
plus difficilement. 


14. DES ACROCHORDONS ET DES FORMICAIRES. — TIRÉ D'HÉLIODORE. 


Les acrochordons et les formicaires peuvent survenir sur toutes les 
parties du corps; mais ils se montrent le plus fréquemment aux doigts. 
L'acrochordon est une excroissance charnue, lisse, et reposant sur une 
base étroite, tandis que la formicaire est une excroissance raboteuse, et 
qui a poussé ses racines dans le corps. Quelquefois aussi la formicaire 
devient maligne et cause des douleurs piquantes, s’exaspère lorsqu'on 
y touche avec les mains, ou lorsqu'on la traite avec des médicaments, 
el présente une couleur légèrement plombée, ou semblable à de la lie 
de vin. Pour détruire la formicaire bénigne, on pratiquera donc une ex- 
cision de forme quadrangulaire, et on emploiera un médicament sec 
bon pour étancher le sang; mais, si la formicaire est maligne, on am- 


putera le doigt, et ensuite on aura recours à la cautérisation. 
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19. DE LA CONTRACTURE. — TIRÉ D'ANTYLLUS. 


La maladie appelée contracture se rencontre dans presque toutes les 
parties du corps susceptibles d'une flexion étendue : en effet, elle peut 
survenir au cou, à l’aisselle, au coude et aux doigts; elle peut se déclarer 
encore à l’aine, au jarret et à la réunion du pied avec la jambe. C'est 
une rétraction de parties qui, par leur nature, sont susceptibles de se 
fléchir et de s'étendre, mais qui, par l'effet d’une maladie, sont telle- 
ment rapprochées l'une de l’autre, qu'elles ne peuvent s'étendre. La 
contracture a lieu , soit lorsque les rerfs destinés naturellement à fléchir 
les parties sont rétractés par suite d’une maladie ou d’un vice congénial, 
ou lorsque, sans aucune affection des nerfs, la peau et la chair qui les 
recouvrent sont retirées sur elles-mêmes. Nous ne sommes pas d'avis 
de soumettre à une opération chirurgicale les parties contractées par 
suite de la rétraction d’un nerf, à cause des conséquences dangereuses 
qu'entraine la division des nerfs, et parce que la partie sera à tout jamais 
complétement privée du mouvement exécuté par le nerf qu'on coupe; 
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au contraire, nous soumettons à une section loutes les contractures qui 
üennent à une rétraction de la peau ou de la chair. Si la cause réside 
dans un nerf, on trouve la peau luisante, souple, et donnant au toucher 
la sensation de la peau normale; nous ne sentons de tension que dans la 
profondeur et à travers une couche épaisse de parties interposées; et, 
quand on comprime le nerf rétracté, il survient un sentiment de Lor- 
peur; si, au contraire, la cause de la contracture réside dans la peau, 
on s'aperçoit que la dureté et la conglomération sont tout à fait superi- 
cielles. En outre, la peau se montre contractée et ne ressemble pas à la 
peau saine; ordinairement, les malades ont eu précédemment un acci- 
dent qui constitue la cause de leur maladie, et qui consiste soit en une 
brûlure par le feu, soit dans la rétraction démesurée d’une cicatrice 
provenant d’un ulcère. Le mode d'opérer est simple : il faut couper 
transversalement la peau au milieu des parties rétractées, en ne faisant 
qu'une seule incision, lorsqu'il s’agit des doigts, tandis qu’au cou, au 
Jarret et aux aines, on aura quelquefois recours à deux, ou même à plu- 
sieurs incisions transversales et parallèles les unes aux autres. S'il s'agit 
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de parties légèrement contractées, ces incisions suffisent seules; au con- 
traire, si la contracture est considérable, on extirpe aussi les brides, 
qui ressemblent à des plis de la peau, et qu'on voit quelquefois, après 
avoir fait l'incision, flotter dans l'intérieur. Le mode de traitement con- 
sécutif qu'on met en usage ne sera pas celui des plaies saignantes; 
on aura recours à la méthode par réunion charnue (seconde intention) ; 
seulement on aura soin de dilater fortement l'incision, ou les inci- 
sions, pour prévenir la reproduction de la maladie, et, après que la 
suppuration sera établie, on insistera pendant longtemps sur le mode 
de traitement suppuratif. Pour les parties qui se prêtent à cette pra- 
tique, on liera par-dessus les médicaments une gouttière de plomb des- 
üinée à redresser ces parties, et, le long de cette gouttiere, en arrière, on 
placera une attelle qu'on comprendra dans le même bandage, et qui con- 
courra avec la gouttière à ce redressement. Sil s’agit de parties qui ne 
permettent pas l'emploi de gouttières, comme le cou, l’aisselle et laine, 
on se servira de quelque contre-appui en cuir ou en plomb. Pour les con- 
tractures profondes, on ne doit pas s’obstiner à achever du premier coup 
toute l'opération : en effet, il est arrivé à plusieurs médecins, qui se 


hâlaient trop, d’estropier ou de tuer le malade, pour avoir blessé, les 
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uns, des membranes provenant des nerfs, et d’autres, les nerfs eux-mêmes. 
On fera donc l'opération en plusieurs temps; ainsi, après des incisions 
peu étendues, on passera au traitement consécutif, mais on reviendra à 
plusieurs reprises aux incisions, en agissant comme si on devait opérer 
pour la première fois le malade : c’est 1à un mode d'opération tout à fait 
exempt de danger. 


16. DE LA CONTRACTURE DE LA LANGUE (FILET). 


Dans l’état normal, on peut déployer la langue: plus de la moitié de 
cet organe se détache facilement [des parois de la bouche]; elle est atta- 
chée à la mâchoire inférieure par trois membranes voisines de ses autres 
attaches; une de ces membranes, la médiane, qui est en même temps 
la plus apparente, est placée à la partie moyenne de la langue; les deux 
autres, placées de chaque côté de cette membrane, avoisinent les ra- 
cines de la langue. Dans la maladie dite contracture de la langue, le cas 
le plus ordinaire est que la membrane du milieu, étant plus courte 
qu'elle ne doit l'être, maintient la langue en bas, ou bien celle même 


membrane, ayant dépassé la région moyenne de la langue, el s'élant 
À À 
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aplatie à son extrémité, fixe ainsi toute l'étendue de la langue sur la mà- 
choire inférieure; quelquefois ce sont les membranes latérales qui, se 
trouvant nouées, donnent lieu à la contracture; c’est un cas rare, si même 
il existe, que d’autres membranes, venant à pousser entre celles que nous 
venons de décrire, retiennent la langue. Le mode d'opérer est simple : 3 
il faut détacher les membranes qui lient la langue, sans s'inquiéter des 
vaisseaux ou des nerfs, car, dans cette région, on les divise impunément. 
Il n’y a donc pas lieu non plus de disserter sur le traitement consécutif; 4 
car Loutes les plaies de la bouche guérissent très-facilement; quant au 
diagnostic [ des diverses espèces |], cette maladie n'est pas du ressort 
de la chirurgie : en effet, on ne saurait distinguer quelles sont les mem- 
branes qui donnent lieu à la contracture, attendu qu'il n'est pas facile 
de les voir; il faut, toutefois, entrer dans des détails minutieux par rap- 
port au diagnostic. Si donc on ne peut prononcer les lettres d, let r, à 
ainsi que tous les mots où entrent ces lettres, c'est la membrane du mi- 
lieu qui retient la langue emprisonnée, et c’est aussi celle-là qu'il faut 
couper; si, au contraire, les lettres f ou p, ou k et ch ne se font pas en- 
tendre, on devra couper les membranes latérales; car c’est l'affection de 
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ces membranes qui empêche la prononciation de ces lettres. On doit 
aussi faire attention au défaut de longueur, à l'aplatissement, à l’épais- 
seur démesurée et à l'excès d'humidité de la langue, ainsi qu'à l’état de 
l'intelligence, qui peut être engourdie; car plusieurs malades, qui se 
trouvent sous l'influence de quelqu’une de ces causes, induisent les mé- 
decins en erreur, en cherchant à leur persuader qu'ils ne peuvent parler 
comme la nature le comporte, à cause de la contracture de leur langue. 
Une preuve en faveur de cette manière de voir, c'est qu'il existe des peu- 
ples entiers qui balbutient par habitude, par exemple les Syriens et les 
Égyptiens. 


17. DES SCROFULES. 


C'est au cou, aux aisselles et aussi aux aines, qu'on rencontre le plus 
souvent des scrofules, et que ces tumeurs acquièrent le volume le plus 
considérable; cependant, il s’en forme aussi dans certaines autres parties 
du corps. Le diagnostic de ces affections est facile : elles se révèlent comme 
des corps denses, inégaux et nombreux, qui ont ordinairement la même 
couleur que les parties saines. Parmi ces tumeurs, 1l y en à qui sont 
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placées sur les vaisseaux, sur lesquels elles semblent pousser, et qu'on 
nomme aussi scrofules adhérentes; il y en a d’autres, au contraire, qui 
tiennent par des brides aux vaisseaux et qui s'en séparent facilement. 
Il faut faire coucher le malade et le placer de telle façon que la partie 
sur laquelle doit porter l'opération soit tournée vers la lumière , et pra- 
tiquer sur le cou une inaision rectiligne. Si les scrofules sont placées 
immédiatement sous la peau, on coupera sans trop de ménagement; mais, 
s’il y a des vaisseaux étendus sur la tumeur, il faut, avant d'inciser, re- 
pousser cette tumeur vers les parties dépourvues de vaisseaux et faire 
l'incision dans ces parties-la, en prenant la tumeur elle-même comme 


un 


point d'appui; si, au contraire, la tumeur ne peut être déplacée à cause 


de son adhérence, de sorte qu'il soit impossible de faire l’incision sans 
diviser les vaisseaux, on fera une petite incision à la peau, on appliquera 
des deux côtés une ligature sur le vaisseau, puis on incisera. Si la scro- 
fule s’est formée sous l'artère carotide ou sous la veine jugulaire, et 
si l'implantation est telle, qu'il soit impossible de faire l'opération sans 
couper ces vaisseaux, on refusera d'opérer; car la division et la ligature 
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de ces vaisseaux est immédiatement mortelle; si, au contraire, ces vais- 
seaux sont encore situés sur la tumeur, mais de telle façon qu'on puisse les 
déplacer, nous pratiquerons une incision latérale, et, cela fait, nous ren- 
verserons les lèvres de la plaie avec des crochets, après quoi, si la tumeur 
est attachée aux vaisseaux, nous détruirons celte attache avec le manche 
du scalpel , ou en introduisant le doigt; ensuite nous enlèverons la tumeur, 
el, après l'avoir enlevée, nous introduirons de nouveau le doigt pour 
examiner si, dans d'autres parties, il n'y a pas aussi d'autres tumeurs 
placées sous les vaisseaux, et [dans ce cas] nous les enlèverons toutes 
de la manière que nous venons de décrire. Quand des tumeurs scro- 
fuleuses, au moment où on les attire vers l'extérieur, entraineront après 
elles des membranes, nous couperons ces membranes avec le scalpel; si, 
par l'intermédiaire de ces membranes, des vaisseaux se rattachent aux 
scrofules, on appliquera d’abord une ligature à ces vaisseaux, du moins 
quand ils sont considérables, et on les divisera ensuite. Si, dans les cas de 
scrofules adhérentes, les tumeurs sont très-considérables, et si la peau 
à laquelle nous avons affaire est mince et non recouverte de vaisseaux, 
on enlèvera un lambeau en forme de feuille de myrte sur cette peau ; 
s'il s’agit, au contraire, de tumeurs d'un volume moyen ou peu consi- 
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dérable, ou si les tumeurs portent des vaisseaux étendus à leur surface, 
on fera une incision rectiligne; car, dans ces cas, il y a plus de raison 
encore pour recourir à une incision que dans celui d’écrouelles pédicu- 
lées, vu que, dans le premier cas, l'enlèvement des tumeurs devient 


‘difficile. On tirera la peau avec des crochets, on fera une petite in- 


cision en dessous et on isolera ces tumeurs exactement de la même 
manière que s'il s'agissait de stéatômes ou de mélicéris; seulement 
on opérera avec encore plus de précaution à cause du nombre et du 
volume considérable des vaisseaux, raison pour laquelle il faut, si jamais 
cette précaution est nécessaire, ne pas toucher à la base des tumeurs 
adhérentes immédiatement aux vaisseaux, attendu qu'on peut fondre 
plus tard ce qui en reste à l’aide de médicaments. Chez les malades 
affectés de scrofules aux deux côtés du cou, si ces scrofules sont pe- 
tites, pédiculées et peu nombreuses, nous ferons en même temps l'opé- 
ration des deux côtés; mais, si ces tumeurs ont un volume considérable, 
ou si elles présentent quelque autre circonstance grave, nous opérerons 
d'abord celles d’un des deux côtés, après quoi nous leur appliquerons 
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le traitement consécutif, et alors nous passerons plus tard aux autres. 
La méthode du traitement consécutif est évidente : c’est la même que 
pour les siéatômes, c’est-à-dire nous agissons comme pour les plaies 
saignantes, en usant du traitement agglutinatif, au cas où nous avons 
enlevé toutes les tumeurs jusqu'au fond, ou bien nous opérons par 
réunion charnue, au cas où soit des tumeurs entières, soit la base seule- 
ment, ont été laissées en place et ont besoin d’être fondues. On indiquera 
la forme du bandage dans le livre sur les lacs et les bandages. 


18. DES VARICES. 


Les varices se forment quand les veines se dilatent et qu'il s’y dépose 
une quantité de sang plus grande qu'auparavant ; or les varices se forment 
à la tête, au ventre, au scrotum et aux jambes. Commençons par les 
varices des jambes, attendu que la maladie s’y observe le plus fréquem- 
ment. Après avoir rasé la jambe un jour avant l'opération, on adminis- 
trera un bain au malade et on lui ordonnera immédiatement après, pen- 
dant qu'il est encore sous l'impression de la chaleur, de se tenir debout, 
en appuyant autant que possible sur la jambe affectée, et on marquera 
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d'un signe toutes les protubérances causées par les varices, en y faisant 
de petites vergelures superlicielles : de cette manière, en effet, les varices 
ne nous échapperont pas, si, pendant l'opération, les vaisseaux se sous- 
trayaient à la vue par suite de la peur du malade ou de quelque autre 
cause; car nous prendrons les marques artificielles pour guide dans nos 
conjectures. Nous donnerons aux vergetures une direction rectiligne, 
non en suivant la direction naturelle des membres, mais en nous tenant 
à la forme des varices, de telle manière que les vergetures restent dans 
le sens de leur longueur. Au moment de commencer l'opération, nous 
faisons coucher le malade sur le ventre, et, à l'exception de la par- 
tie affectée, nous fixons toutes les autres sur le banc à l’aide du ban- 
dage destiné à cet usage; nous laissons flotter librement en dehors des 
bandes la jambe affectée de varices, et nous la donnons à tenir à des 
aides, afin de pouvoir la faire changer de position, en la tournant tantôt 
dans le sens de la pronation et tantôt dans celui de la supination, suivant 
que les nécessités de l'opération l'exigent; ensuite nous prendrons des 
crochets à très-faible courbure appelés tire-varices, et qui ressemblent 
à la lettre F ; avec ces crochets nous saisirons superficiellement la peau 
sur la partie la plus apparente de la varice, à côté de la vergeture qui sert 
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de signe; puis, attirant latéralement la peau à côté de la jambe et l'en- 
roulant sur la courbure, de manière qu’elle se renfle et se tende de tous 
les côtés, nous ferons sur la vergeture une incision longitudinale extrème- 
ment petite, plus petite encore que celle d’une saignée, et nous divise- 
rons profondément la peau jusqu’à arriver sur la varice. Or on la recon- 
naitra facilement : elle se présentera à nos yeux avec une surface lisse 
et une couleur bleuâtre, car le sang apparaît à travers. Si, après l'in- 
cision de la peau, il se présente des membranes étendues au-dessous, 
(or ces membranes se révèleront par leur aspect rugueux et leur blan- 
cheur), nous retirerons le crochet de la peau, nous l'introduirons 
par sa courbure à travers l'incision que nous venons de faire, nous le 
fixerons dans les membranes, et, l'ayant attiré, nous diviserons ces 
membranes jusque sur le vaisseau; puis nous changerons deux ou trois 
fois le point d'insertion sur les membranes, si le nombre qui s’en pré- 
sente est assez considérable. Ensuite nous tournerons le crochet en bas 
(seulement ce crochet ne doit pas être pointu, mais de l'espèce de ceux 


que les chirurgiens nomment crochets mousses), et nous soulèverons la 
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varice. Si la varice est difficile à soulever, nous introduirons un second 
crochet mousse, non pas du même côté, mais du côté opposé; puis 
nous soulèverons la varice, en l’entourant avec les deux crochets. Il faut 
savoir cependant qu'après avoir été soulevée la varice n'offrira plus un 
aspect bleu, mais un aspect blanc et nerveux, vu que le sang est exprimé 
vers les deux côtés et que la tunique seule reste pendant le tiraillement 
que le vaisseau éprouve dans tous les sens: or cette tunique, considérée 
en elle-même, est nerveuse et blanche. Si on ne rencontre pas le vaisseau 
(or il arrive souvent qu'il ne se rencontre pas, soit parce qu'il a glissé 
vers les côtés de l’incision, soit parce qu'il est très-profondément situé), 
nous explorons d’abord les côtés avec le crochet mousse, introduit direc- 
tement, tout en donnant une légère inclinaison à son sommet; nous fixons 
légèrement sa pointe dans la peau, et nous ramenons extérieurement, 
avec le doigt indicateur de la main gauche, la peau qui se modèle sur la 
convexité du crochet mousse, de manière que le vaisseau ne puisse pas 
resler caché : en eflet, de cette manière, la varice, au cas où elle au- 
rait glissé de ce côté-la, ne nous échappera pas. Si on ne rencontre 
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pas la varice, on tournera de nouveau le crochet mousse de l'autre 
côté, et on fera la même recherche du côté opposé. Si la varice nous 
échappe, nous saisirons les lèvres de la peau avec deux crochets aigus 
recourbés, que nous confierons à des aides; nous introduirons nous- 
même un troisième crochet à angle aigu dans l’espace qui sépare les 
membranes, et nous les diviserons en les tendant, jusqu'a ce que nous 
arrivions à la varice; alors nous la soulèverons soit avec un, soit avec 
deux crochets mousses, comme nous avons dit plus haut, Ordinairement 
l'opération présente des difficultés, quand il s’agit de soulever la première 
varice, tandis qu'on arrive très-aisément sur les autres : en eflet, si, dès 
la première incision, immédiatement après que nous avons divisé la- 
peau, la varice se présente à nous, elle se présentera de la même façon 
lors des incisions subséquentes; si, au contraire, des membranes nom- 
breuses ou en petit nombre se trouvent étendues au-dessous de la peau, 
ou si la varice est très-profondément située, on reconnaîtra qu'on se 
trouve dans les mêmes conditions pour toutes les incisions subséquentes. 
Donc, après avoir soulevé la varice à l’aide des instruments susdits, 
nous placerons, si nous avons un grand nombre de ces instruments à 
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notre disposition, un d’entre eux à travers l'incision transversalement 
au-dessous de la varice, tout en l’attirant; sinon, nous nous servirons à 
cet effet d’une plume, ou de quelque autre objet poli, ou bien nous 
mettrons un fil dans une aiguille mousse , et nous le ferons passer, à l’aide 
de cette aiguille, au-dessous de la varice, après quoi nous couperons le 
fil avec des ciseaux près de l'extrémité de l'aiguille. Cela doit se faire au 
moment où la varice est très-fortement tirée en haut à travers l’incision 
par les crochets mousses, car, sans cela, on ne pourrait rien faire passer 
au-dessous. Après avoir pratiqué la première incision et dégagé la pre- 
mière varice, nous ferons de la même manière les incisions suivantes, 
en prenant nos mesures pour ne pas commencer, s’il est possible, à dé- 
gager les varices par la partie la plus déclive de la jambe. Si les varices 
sont rectilignes, 1l faut faire des incisions séparées l’une de l’autre par 
un intervalle qui ne soit pas moindre de deux doigts; si, au contraire, 
elles sont entortillées...….. puis, à l’occasion de chaque incision que nous 
pratiquerons, et de chaque varice que nous dégagerons , nous placerons 
au-dessous, soit des crochets, soit des fils, et, de cette manière, nous en 
viendrons à la section des varices proprement dite. Nous commencerons 
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d'abord par la partie la plus déclive. Si donc un crochet se trouve placé 
en dessous, nous prendrons un second crochet, nous le placerons sur 
la varice, du côté opposé parallelement au premier; nous saisirons le 
vaisseau entre ces deux crochets, en appuyant fortement l’un contre 
l'autre [les manches] des crochets avec les mains et en les serrant comme 
s'ils n'en formaient qu'un seul, de telle façon que le crochet inférieur 
se trouve légèrement tourné vers la malléole et le crochet supérieur vers 
le haut de la jambe, et, croisant les crochets, nous attirerons aussi forte- 
ment et aussi loin que possible la partie de la varice située du côté de la 
malléole. Puis, après avoir coupé la varice en haut, nous préparons les 
voies à l'extraction du segment vasculaire à travers la seconde incision 
à compter d'en bas; mais nous ne couperons plus la varice, nous l’at- 
ürerons seulement, ensuite nous passerons à la troisième incision et 
à celles qui sont situées encore plus haut. Si donc la varice est formée 
par un vaisseau simple, nous l’enlèverons par l’incision la plus élevée; 
mais, si elle a des rameaux, qu'elle soit bifide à l'instar de la lettre Y,, 
trifide à l'instar de la lettre W, ou qu'elle ait des ramifications encore 
plus nombreuses, nous attirerons d'abord une à une toutes les ramili- 
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cations et nous les couperons toutes; puis nous opérerons la traction 
qui les réunit en un seul faisceau. Si, après avoir coupé les ramifica- 
tions qui s'offrent à nos yeux, au moment où nous les attirons par l'in- 
termédiaire du tronc, la varice n’obéit pas à la traction, mais se trouve 
relenue, nous attirerons très-fortement le tronc (or j'appelle maintenant 
tronc non le vaisseau situé au-dessus du jarret et affecté de varices, maïs 
celui qui émet un grand nombre de ramifications); et, si, pendant cette 
attraction violente du vaisseau, on voit la peau se gonfler et se ramasser, 
dans quelque partie de la jambe que ce soit, nous supposerons qu'au 
niveau de cette convexité il y a un rameau provenant du tronc, mais que 
nous ne pouvons reconnaitre; nous ferons en conséquence une incision 
sur cette convexité, car nous devons admettre que la convexité ne s’est 


pas formée sans qu'il existe un vaisseau tendu. Donc, après avoir fait dela 24 


même manière la section de la varice, nous attirerons le tronc. Si, après 
qu'on a fait la dissection de tous les rameaux visibles, le tronc n'obéit 
pas à la traction, et s'il ne se forme aucun bourrelet à la jambe, nous 
faisons une incision sur ce tronc, en employant comme soutien le crochet 


9-10, yop. rhv oùoay R. — 11. oldoews R. — 15. ém60à%s KR. 
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DES VARICES. 39 
Mai 53-54. 
roù ru@hayxiolpou: diekoduer dE éka@pds, dole rdv dvwrépw rod 


n ” 7 a) EVE À) # a) \ 22 à f 
xipood xarva uôvor duureuetv* Émeura dumüpnror did Tûs diaupé- 
cews xaËoouer els Tùv x1podv, dxodoufodvTes Th ueveuGarioer nai 
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= A u \ / o / \ dé 
ToÙTo dn poyhetcavtes tal xupracavtes TD diruprrw Tù dépua, 
4 / \ Ed / 2 J Nibks / A 
diaipeoty Te naTd Tûs auprocews Éubaldrres xai dmo\VoavTes xaTd 
roûro rù uépos, émiomacouela oùv Tais Pibous œdvra rdv Xopnydr, 
dvéhuovtes ToÙTOv TÔv TpÔTOY Ti Tir dpyr TOÙ MIPoOd, ele 
LUMRE) [2 » 2 " / F V: »\ 5 \ = C2 dv 2 
xaTû iyvÜas, elte év pnp® TÜyor, | elra Bialws % dd Ts Tv duo ày- 
/ 2 / b) A à) \ 21 02 rJ " > 
Xi por éveskioews, À xai did Ths To xIpoouhxoD xaTacxeuñs ÉTt- 
oracdpuevor TÔv xipodv x Tv voler pepér, dole Ürepbluov ye- 


véoûar Tir ééohuir, oûTws dmoxéVouer Tèv xupoôv aïrios 8 5 


mousse placé en dessous; mais nous couperons légèrement, de manière 
à n’atteindre que la paroi supérieure; ensuite nous introduirons dans 
la varice, à travers l'incision, une sonde à deux boutons, que nous rap- 
procherons tantôt d'un point et tantôt d'un autre, en nous guidant 
d’après ceux où elle rencontre un espace vide; car, si nous faisons tra- 
verser ainsi la varice par la sonde, elle formera quelquefois une saillie 
vers l'extérieur, au niveau des incisions [cutanées] qui sont placées plus 
bas; d’autres fois, arrivant tantôt à tel point et tantôt à tel autre, elle 
s'appuiera sur quelque partie de la chair non coupée. Sur cette parle, 
nous nous servirons donc de la sonde pour soulever et pour faire saillir 
la peau comme avec un levier; après avoir praliqué une incision sur la 
convexilé el laissé le vaisseau s’affaisser dans cet endroit [en retirant 
la sonde], nous attirerons le tronc tout entier avec ses racines, opérant 
de cette manière une traclion vers le point où commence la varice, que 
ce soit au jarret ou à la cuisse; puis, attirant violemment la varice à la 
partie supérieure, soit par l’enchevêtrement des deux crochets, soit par 
le lire-varice, de telle manière que la traction se fasse avec une vio- 
lence extrême, nous couperons le vaisseau : car la violence de l'attraction 
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A0 ORIBASE. COLLECT. MED. XL V, 18. 
Mai 54. 
Blœuos &Éokun yéverou rod unre aiuoppayeïr xard Tir Siaxomiv rdv 
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Aôvras , di Taÿrns xomicaoÛar mûr rù Borpuosudès, Ti te rekeuraïia 
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Tv xIpoQv, oÙTws ÜmÔ Tv xEtpoupy@v NaNOÛLELOI* TOUTOUS OÙ 
oÙôy Te nat EÉohuÿr xouleobar* Éxivoyrau ydp aa diaordvros 
Tayxéws* Toro dà madoyouos pèr nai QÜoer Tivès, nat diù mAUos 
de To meprexouévou aïuaros daravæpévor Tv yiTwvo». Éri roi- 
€ \ C4 2 C2 > 7 € / 2 + 5 \ 
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Toivuy ét Tor per Tv Ümo6okr Tv mÎepdv, À Tv ruQlayxic- 


TP@Y, Ÿ TOY GAÂWY TOY TPOEIPHUÉVUY CUUÔTOY , El XATAVONOO- 


devient une cause qui empêche le sang de couler au moment où nous 
coupons le vaisseau, et qui nous dispense de la nécessité de recourir aux 
ligatures ou aux lacs. Si les varices sont fortement entortillées et res- 
semblent à une grappe de raisin, la méthode de l'extraction est im- 
praticable; mais, après avoir fait une incision droite longitudinale, on 
enlève par celte incision lout ce qui ressemble à une grappe de raisin, 
et on attire les parties terminales de la varice, aussi bien celles d'en haut 
que celles d’en bas, en suivant le même procédé que celui que nous avons 
décrit plus haut. Il existe aussi des varices laineuses, pour nous servir 
du nom que leur donnent les chirurgiens; or il est impossible d'enlever 
ces varices par extraction; on les écorche et on les déchire facilement, et, 
pour quelques cas, l'accident dont il s’agit tient à leur nature, tandis que, 
dans d’autres, il dépend de la grande quantité de sang qu'elles contiennent 
et qui use les tuniques. Pour ces varices, la méthode par extraction est de 
toute impossibilité, attendu qu'on les brise facilement; par conséquent, 
si, après avoir placé au-dessous de ces varices des tuyaux de plumes, 
des crochets mousses, ou quelqu'un des autres objets dont il a été ques- 
tion plus haut, nous nous apercevons qu'elles appartiennent a cette 
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DES VARICES. A1 


Mai 54-55. 
ue aûrods, oÙtTws éxxomlesv naTà Éxdolnr dialpecir mûr Td Tûs 
diaupérews mpouÿrlov, is Tr mepèr, h ws Tù ruPAdyxiolpor Ü6- 
xewrau * OÙ paévtos duaxomléov aÿTd pévor, GA Ad éxxonléor, lva pui 
auuQuèr Tù dyyeior adbis els Tv Ôuolar xipoworr émavé}\Ün. Mer 
de \ / € 2 € / \ 2? 24 {| dé 208 LIEN = 
è Tnv xetpoupyiav aiuoppaylas pèv oùx Écla déos, oûdè dd Tor 
dvwrépw Toù xopnyoù cwudrwr, ox dn émi@parlouévns abrv Ts 
) 2 e2 2 / PAN À / \ 0 J 2 2 / 
do, Tor dyyelwv ém mov éAuvobévTwy Êx Ts yevouévAs x1p- 
72 / \ ! 2 2 Ve A 
dovhulas, Subouévor Te ai puôvTwy x Ts DepiExOUNs apxÔs, 
Tdv Te naTwTÉpo TÙ œaparAñoiov memrovérTwr. To aiua oùv eù 
udha SAbavtes nat éxfpoubwoavres rà ouékos, mo) Te dvwrépo 
C9 e = a 
Tâs xaTd Tv Éyvvar Touñs Tv els Tà adTw SAV» wouopuevor, 
V: 12 C2 $ \ \ \ 2 \ » 2 , 
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re Thv | xvmunr œuelobrres ed padha, doîe @avroler Tù év Tais ro- 


pois ouvdedpaunads alua éxxpiiva* yivéolw dù à éumieois nai 


espèce, il faudra extirper au niveau de chaque division [de la peau] tout 
ce qui fait saillie à travers l'incision , à mesure que la plume ou le crochet 
mousse se trouvent placés en dessous; mais on extirpera la veine et 
on ne se bornera pas à une simple incision, de peur que le vaisseau, 
en se recollant, ne finisse par former de nouveau des varices de même 
nature. Après l'opération, on n'aura pas à craindre l'écoulement de 
sang, ni de l'ouverture supérieure, [ni de l'ouverture inférieure des vais- 
seaux ;] dans le premier cas , les vaisseaux ayant été, à la suite de la trac- 
tion, fortement tiraillés, et se trouvant comprimés et obstrués par la chair 
qui les entoure, la route du sang est interceptée ; dans le second cas, les 
choses se passent de même. Donc, après avoir parfaitement exprimé 
le sang et enlevé les caillots de la jambe, on exercera la pression de 
haut en bas, [à partir de la cuisse,] beaucoup au-dessus de l'incision 
faite au jarret, et la pression de bas en haut, [à partir de la pointe du 
pied,] beaucoup au dela de celle que nous avons faite à la malléole; 
de même on comprimera exactement la jambe, de manière à évacuer 
sur lous les points le sang qui s’est rassemblé au niveau des incisions ; 


7. 0000 nu rs tv R. — 7-8. x1p- Ib. [rnv eis rà duo] om. R. — 14. €x- 
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42 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLV, 18. 


Mai 55. 
" A 2 = \ Dev = \ » a À A A k 
1 Tor yeupôv pèv fpéua auurietouodv, ai être päAXor did omdy- 
ps 2 à 1 à dé \ 2 22 = N /0 / 
y&v éveperdopéver * déos yàp x Tv xetpor xai mepiÜhaouw yt- 
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néiour, Gobouevos Tir ÉÉokuNv, ui diayavaurisavtos v Tde TD 


il faudra exprimer le sang avec les mains, qu'on rapprochera doucement 
l’une contre l’autre, mais surtout en pressant avec des éponges; car il 
est à craindre que les mains ne donnent lieu à une contusion sur tout le 
pourtour du membre : en conséquence, de toute façon, la pression doit 
être douce; [on ne doit pas manquer d’étancher le sang], parce que, si, 
après l'opération, on a laissé en place quelque caillot, il arrivera néces- 
sairement que ce caïllot, quelque petit qu'il soit, produira, en se gon- 
flant, de la suppuration, que le liquide remontera par les incisions, et 
qu'il surviendra des accidents nerveux sympathiques; de plus, le traite- 
ment tel qu'on l’applique aux plaies saignantes échouera inévitablement ; 
nous ne manquons jamais de réussir dans ce traitement, quand nous 
avons enlevé les caillots avec soin; après avoir extrait des varices, nous 
employons le traitement usité pour les plaies saignantes : nous plaçons 
un linge enduit d’un médicament emplastique du nombre de ceux qu'on 
appelle médicaments pour les plaies saignantes, et par - dessus cet em- 
plâtre une éponge trempée dans le vinaigre el l'eau, puis nous com- 
primons doucement avec une bande; à l'emplâtre que recouvrent les 
éponges nous pouvons substituer un linge trempé dans le vinaigre et 
l'eau. Les anciens étaient d'avis de cautériser les varices qui siégent à la 
tête, parce qu'ils redoutaient l'extraction, craignant que, dans celte ré- 
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DES VARICES. 13 


Mai 55. 
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épiwddv xaoupéver. 


gion, le péricräne, supportant difhcilement cette opération, ne donnat 
lieu à des accidents nerveux sympathiques; quant à nous, nous met- 
trons en usage la méthode par excision, déjà exposée à propos des va- 
rices laineuses (p- 40, L. 12) et que nous décrirons encore plus claire- 
ment là où nous parlerons de langéiologie. Si les varices siégent au 
ventre, la méthode de l'extraction est également impossible, attendu 
que la peau revient sur la plaie, tant à cause de sa souplesse spéciale 
que par suile de sa longueur, laquelle résulte de ce qu'on l'a tendue dans 
tous les sens; nos prédécesseurs faisaient des incisions droites longitu- 
dinales, dont la longueur égalait celle des varices, et enlevaient le vais- 
seau variqueux; nous nous contentons, au contraire, si les varices sont 
entortilées sous forme de grappe, de faire une [seule] incision droite, 
comme, d’ailleurs, nous le recommandions pour les varices des jambes, 
quand elles sont en grappe (p. 40, 1. 4); si, au contraire, les varices sont 
droites ou légèrement entortillées, nous rejelterons l'incision recliligne 
[unique|, car la difformité que causerait la cicatrice d’une pareille inci- 
sion ne serait pas moindre que celle produite par les varices ; nous adopte- 
rons la méthode par excision, recommandée pour les varices dites laineuses. 


2, éxxpir. Rjit. 1 13, — 6, meprreveis R. 
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Mai 56. 
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19. DES VARICES DU SCROTUM. — TIRÉ D'HÉLIODORE. 


On enlève les varices qui se sont formées au scrotum par la résection, 
en laissant des espaces intermédiaires de la longueur d'un doigt entre les 
incisions, à travers lesquelles on attire les varices, en les serrant une à 
une et en les coupant, suivant le procédé que nous avons décrit à propos 
des varices des jambes; on peut aussi les brüler avec des cautères en 
forme de bouton de sonde, en laissant également partout des espaces 
intermédiaires de même longueur entre les endroits où doit se pro- 
duire une escarre sur les vaisseaux affectés de varices. 


20. DES VARICES. — TIRÉ DE GALIEN. 


Souvent la nature dépose le sang atrabilaire dans les veines des 
jambes; ces veines, distendues par ce sang, deviennent variqueuses ; la 
peau qui les recouvre se noircit aussi par l'effet du temps; rien de sem- 
blable n’a lieu quand, se trouvant naturellement trop faibles, les veines 
de cetle région sont uniquement distendues par une surabondance de 
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déourar eüxuuor aûr mapacueudoas émi rhv Separelay TroÙ ÉAxoUS 
ner. 


sang qui s'y dépose, sans que ce sang soit atrabilaire; mais, toutes les fois 
que les varices sont le produit d’un sang atrabilaire , les malades courent 
le danger d’être pris de mélancolie, si on excise les veines aflectées : j'ai 
souvent vu arriver cela, non-seulement à l’occasion de varices, mais aussi 
à propos d'hémorroïdes produites par une pareille humeur. Certain 
malade, qui avait depuis très-longtemps un ulcère à la jambe, s'étant fait 
exciser la veine superposée, qui élait un peu variqueuse, fut immédiate- 
ment guéri de son ancien ulcère, mais celui qui succéda à l'incision 
exigée par l'excision de la veine resta incurable. Une année plus tard à 
peu près, un de mes maîtres de Pergame, Stratonicus, le disciple de Sa- 
binus, ayant fait une saignée au pli du bras à cet homme et s'étant aperçu 
que le sang coulait épais et noir, lui fit de nouveau une petite saignée le 
lendemain ; puis, l'ayant purgé après cela avec un médicament capable 
d'évacuer les humeurs noires, et lui ayant ordonné un régime propre 
à produire de bonnes humeurs, il entreprit le traitement de l’ulcère. 
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21. DES ÉCROUELLES. 


Les écrouelles tiennent à ce que les glandes sont prises de squirre, et 
le traitement de ces tumeurs est le même, eu égard à la maladie, que 
celui des squirres qui se forment dans une autre partie du corps; mais, 
eu égard à la nature de la partie, deux autres indications viennent s’y 
ajouter pour certaines glandes : les glandes qui préparent la salive, le 
lait ou le sperme, et de même toutes celles qui, soit au mésentère, soit 
dans le pharynx ou le larynx, produisent un liquide pituiteux, ont une 
assez grande utilité, et doivent être traitées, quand elles sont affectées 
de squirre, de la même manière que toutes les autres parties; au con- 
traire, toutes les glandes qui remplissent l’espace laissé par la bifurcation 
des vaisseaux, et qui leur servent d'appui là où ils se bifurquent, n’ont 
pas une grande utilité pour les animaux ; aussi, pour ces glandes, s’ajoute- 
t-il une autre indicaüon de traitement, indication en vertu de laquelle 
on enlève la maladie en même temps que la partie. Cette indication est 
elle-même double; car nous pouvons, ou exciser toute la partie malade 
avec l'instrument tranchant, comme pour le carcinôme, ou en obtenir 
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la putréfaction à l’aide de médicaments. La farine de lupins amers guérit 
les écrouelles et les tubercules durs, aussi bien que les lividités; seule- 
mént, dans ce cas, il faut la faire bouillir avec du vinaigre, de l’oxy- 
mel, ou de l’oxycrat, en se guidant d'après les tempéraments des ma- 
| lades et les variétés de la maladie. L'écorce de la racine du câprier dis- 
sipe les écrouelles et les tumeurs dures, pourvu qu'on l'associe aux mé- 
dicaments qui conviennent contre ces maladies; or j'aflirme avoir dis- 
sipé quelquelois, avec les feuilles seules de cette plante, une tumeur 
dure de la nature des écrouelles ; mais on doit ajouter à ces feuilles 
quelque ingrédient capable d’amortir leur action trop violente. On pré- 
tend que le sabot brülé du pied des ânes, associé à l'huile, dissipe les 
écrouelles. Certain médecin employait contre les écrouelles et contre 
toutes les tumeurs squirreuses, sous forme de catapiasme, des excré- 
ments de bœuf, auxquels il ajoutait du vinaigre. La gomme ammo- 
niaque et le capillaire dissipent [aussi les écrouelles |. 


22, DE L’EMPHYSÈME, ET SURTOUT DE CELUT DES MUSCLES. 


On peut appeler maladie gazeuse, où emphysème, la tumeur résistante 
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et contre nature qui se forme dans certaines parties, et qui, loin de 
devoir son origine à une surabondance d’humeurs, provient d'un soufle 
flatulent; [quelque nom qu'on donne à de pareilles collections de gaz] 
elles se produisent [surtout] dans l'estomac et dans les viscères, mais 
il s’en produit aussi dans les muscles, ordinairement à la suite de coups 
qui entrainent la contusion de certaines parties de ces muscles. De pa- 
reilles maladies des muscles deviennent quelquefois difficiles à guérir, 
attendu que le souflle flatulent est dispersé dans plusieurs parties des 
muscles, et qu'il est retenu par les corps qui l’environnent, ainsi que 
par les téguments superposés, y compris la peau. Dans les muscles aussi 
bien que dans les autres parties, ce souffle est également retenu dans les 
espaces que nous ne connaissons que par le raisonnement. Ce n’est donc 
pas seulement dans les muscles que l’on trouve des collections gazeuses, 
mais le souffle flatulent est aussi emprisonné de la même maniere 
dans la substance de l'estomac ou des intestins; quand ce souffle est 
très-froid, 1 produit une douleur très-forte. La cause matérielle des 
emphysèmes est donc un souffle flatulent, épais et vaporeux ; mais la 
densité des parties contribue aussi à empêcher un tel souffle de se dis- 
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siper : d’où il résulte que le traitement de cette maladie aura un but 
unique, correspondant à la fois aux deux indications, à celle de raréfier 
les parties condensées , et à celle d’atténuer les gaz épaissis; en effet, si 
vous échauffez suffisamment à l'aide d’une substance subtile, vous raré- 
fierez ce qui est condensé, et vous atténuerez ce qui est épaissi. La nature 
des parties aflectées vous indiquera en même temps la matière d'où 
vous pourrez convenablement tirer vos remèdes, et la mesure dans la- 
quelle il faudra les employer. Si donc les muscles sont gonflés par suite 
d’une contusion, il est clair qu'il faut dissiper le gaz; mais, comme les 
médicaments qui dissipent sont en général chauds et âcres, il arrive que 
les muscles les supportent difficilement ; pour cette raison, ils deviennent 
le siège de douleurs assez fortes, surtout quand ces douleurs sont suivies 
d'inflammation. Pour cette raison donc les médicaments destinés à com- 
battre le gonflement des muscles devront être doués de propriétés mixtes, 
surtout quand la contusion des muscles est accompagnée d’un certain de- 
gré d'inflammation; au début, les médicaments calmants devront prédo- 
miner; mais, vers la fin, ceux qui dissipent seront en plus forte propor- 
tion. Cependant il ne faut pas passer brusquement, mais peu à peu, de la 
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classe des calmants à celle des médicaments qui dissipent, c’est-à-dire on 
supprime une partie des calmants, et on ajoute des substances qui dis- 
sipent. Le liquide dit hepsema (vin doux cuit) et l'hyssope, auxquels on 
ajoute un peu d'huile, sont des calmants pour les muscles gonflés, tan- 
dis que le vinaigre, la soude brute, et plus encore l’écume de soude, 
ainsi que l'espèce de lessive dite filtrée, appartiennent aux médicaments 
qui dissipent; voilà pourquoi il suffit d'employer, au commencement, du 
vin doux cuit, auquel on ajoute seulement un peu d'huile, et quelque- 
fois aussi un peu de vin, afin que le médicament contienne quelque chose 
de répercussif; on incorpore ces ingrédients à chaud dans de la laine en 
suint. Mais, ce qu'il faut éviter avant tout, c'est d'appliquer cette embro- 
calion à froid, ainsi que de la laisser refroidir en la maintenant trop long- 
temps en place. On l'enveloppera donc dans de la laine chaude, et, quand 
le malade ne sent plus au même degré la chaleur qui lui vient du topique, 
on pratiquera une nouvelle embrocation préparée de la même manière. 
Quand le mal est adouci et qu'il cause moins de douleur, on ajoutera 
du vinaigre et de la soude brute; s'il reste quelque chose de la maladie, 
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on mettra aussi de la lessive filtrée dans le médicament, tout en augmen- 
tant la quantité des autres ingrédients; ensuite on appliquera, pour ra- 
mener le malade à son état normal, quelque médicament emplastique 
qui ramollisse et qui dissipe. Je vais citer un exemple de ces médica- 
ments-là : faites bouillir de la crasse des baignoires, passez-la d'abord au 
tamis, afin de la purifier, remettez-la ensuite dans le pot, et jetez peu 
à peu sur ce médicament de la chaux vive triturée aussi finement que 
de la farine, jusqu'à ce qu'il ait acquis une consistance de boue. 


23. DE L’ANÉVRISME. 


Lorsqu'une artère est devenue béante, la maladie qui en résulte est 
appelée anévrisme; cette maladie a lieu aussi lorsque, le vaisseau ayant 
été blessé, la peau qui le recouvre s’est cicatrisée, tandis que la plaie 
de l'artère reste sans se recoller, ou sans être obstruée par de la chair. 

P 
Les signes diagnostiques sont la pulsation des artères, et aussi la dis- 
parition complète de la tumeur quand nous la comprimons, symp- 
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tôme qui tient à ce que la substance dont elle est formée reflue dans les 
artères. Si on pique un anévrisme, le sang est lancé avec tant de force 
qu'on a de la peine à l'arrêter. Dans les æœdèmes, il est vrai, la tumeur 
se soustrait aussi aux doigts, quand on la comprime, et la partie se dé- 
prime; mais il n'y a pas de pulsation, et la couleur est plus blanche; 
l'œdème est beaucoup plus aplati et plus étendu que l’anévrisme, à moins 
qu'un caillot, en se formant dans un anévrisme, n'ait donné lieu au 
sphacèle; or j'appelle sphacèle la corruption de toutes les parties solides. 


24. DE L'ANÉVRISME. — TIRÉ D'ANTYLLUS. 


I existe deux espèces d’anévrismes : dans la première, l'artère a 
éprouvé une dilatation locale (c'est de là que l'anévrisme tire son nom); 
dans la seconde, l'artère a été déchirée et vomit le sang dans la chair 
qui est au-dessous. Tous les anévrismes qui tiennent à la dilatation d'une 
artère sont plus allongés que les autres; les anévrismes par rupture, au 
contraire, sont plus arrondis; l’anévrisme qui provient de la dilatation 
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les doigts ceux qui tirent leur origine d’une rupture; dans l'autre espèce 
d’arnévrisme, au contraire, aucun bruit nese faitentendre. Refuser detraiter 


tout anévrisme, comme le voulaient les anciens chirurgiens, c’est une stu- 


pidité; mais il est dangereux aussi de les opérer tous; nous refuserons 
donc de traiter les anévrismes qui ont leur siége à l’aisselle, à laine et 
au cou, à cause du volume des vaisseaux, à cause de l'impossibilité et 
du danger qu'il y a à les isoler et à les lier; nous ne touchons pas non 
plus un anévrisme d’un volume considérable, même quand il a son 
siége dans quelque autre partie du corps; nous opérerons de la manière 
suivante ceux qui existent aux extrémités, aux membres et à la tête. S'il 
se présente un anévrisme par dilatation, nous ferons sur la peau une in- 
cision droite, dans le sens de la longueur du vaisseau; ensuite, écartant , 
à l’aide de crochets, les lèvres de la plaie, nous couperons avec précaution 
toutes les membranes qui séparent la peau de l'artère; avec des crochets 
mousses nous isolerons la veine de l'artère, et nous mettrons à nu, de 
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tous les côtés, la partie dilatée de ce dernier vaisseau ; après avoir intro- 
duit au-dessous de l'artère le bouton d’une sonde, nous soulevons la 
tumeur, puis nous faisons passer le long de la sonde une aiguille munie 
d'un fil double, de telle manière que ce fil se trouve placé au-dessous 
de l'artère; nous coupons les fils, avec des ciseaux, près de l'extrémité 
de l'aiguille, de façon qu'il existe alors deux fils et quatre chefs; saisis- 
sant ensuite les deux chefs d’un des fils, nous les amenons doucement 
vers l’une des deux extrémités de l’anévrisme, et nous les nouons avec 
soin. De la même manière nous amenons aussi l’autre fil vers l'extrémité 
opposée, et, dans cet endroit, nous lions l'artère ; ainsi, l'anévrisme tout 
entier est placé entre les deux ligatures. Nous ouvrons ensuite le milieu 
de la tumeur à l’aide d'une petite incision; de cette manière, tout ce 
qu'elle contient sera évacué, et il n'y aura pas de danger d'hémorragie. 
Lier, comme il vient d’être dit, l'artère des deux côtés, puis extirper la 
partie dilatée qui se trouve au milieu, est une opération dangereuse ; 
souvent, en efllet, la violence et la tension du pneuma artériel re- 
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poussent les ligatures. Si l’anévrisme tire son origine de la rupture 8 
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d'une artère, on isole avec les doigts une partie de la tumeur, aussi 
grande qu'on peut, en y comprenant la peau; après quoi on fait passer 
au-dessous de la partie isolée une aiguille pourvue d’un fil double, soit 
en lin, soit fait avec une corde de boyaux ; après l'introduction du fil, on 
le coupe avec des ciseaux, près du chas de l'aiguille, de manière qu’il 
y ait deux fils; ensuite on saisit les deux chefs de l’un des fils, et on les 
amène à droite, où on les noue vigoureusement, de façon que le fil ne 
puisse pas glisser; nous amenons de la même manière les chefs de l’autre 
fil au côté opposé, à gauche. Si on craint que les fils ne glissent, on fait, 
en outre, passer par le même endroit une autre aiguille qui coupe la 
première comme la lettre X, et les fils eux-mêmes présentent alors, dans 
leur entrecroisement, la forme de cette lettre; cette seconde aiguille sera 
également munie d'un fil double. On coupe ces seconds fils avec des ci- 
seaux, et on les noue de la même manière que les premiers, de facon 
que les quatre fils concourent à la ligature ; ensuite on ouvre la tumeur 
à son sommet, et, après avoir évacué ce qui s’y trouve, on resèque la 
partie superflue de la peau, en laissant en place celle qu’on avait com- 
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prise dans les fils : par ce procédé, l'opération a lieu sans qu'il survienne 
d'hémorragie. 


29. DU COLOBOME (PERTE DE SUBSTANCE ET ARRÊT DE DÉVELOPPEMENT). — TIRÉ 
D'ANTYLLUS. 


Le colobome est un ina1nque de substance intéressant une partie dans 1 





toute son épaisseur, ou seulement la peau qui la recouvre. Si donc le 2 
colobome existe au sourcil, nous pratiquons l'opération suivante : nous 
faisons quatre incisions qui se réunissent à angle droit {a moins que 
par hasard la mutilation elle-même ne constitue un rectangle), de telle 
sorle que nous circonscrivons la mulilation dans un rectangle; ensuite 
nous prolongeons à droite et à gauche le côté supérieur du rectangle, je 





veux dire celui qui est sur le front, en dirigeant les incisions d'un côté 
vers le nez, et de l’autre vers l'oreille, d'ou il résulte que les incisions 
prolongées de part et d'autre deviennent beaucoup plus longues que le 
côté du rectangle [d'ou elles partent]. De même, nous prolongeons 3 
aussi de part et d'autre le côté opposé, celui qui occupe le sourcil; 
ainsi, la figure de l'ensemble de toutes les incisions, y compris le 
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rectangle, est celle de la lettre H renversée, pourvu qu'on se repré- 
sente le rectangle à la place de la ligne transversale de la lettre H. On 
dissèque ensuite la peau comprise entre les incisions, en la renversant 
jusqu'à l'extrémité de ces incisions; après la dissection, on tire sur les 
lambeaux et on les rapproche l'un de l’autre, sur la ligne médiane du 
rectangle, où ils se rejoignent; après cela on les réunit et on emploie 
le traitement usité pour les plaies saignantes. Il ne faut pas chercher trop 
scrupuleusement à isoler la peau; car un lambeau trop aminci est exposé 
à la gangrène, mais on y laissera aussi une petite portion de la chair. La 
même opération s'applique également au front, aux pommettes et au mi- 
lieu du nez; cependant, si la défectuosité pénétrait jusqu'à l'os, de telle 
manière que l'os soit dénudé, nous opérerons comme précédemment, 
a celle exception près qu'avant de réunir les lambeaux, nous prendrons 
soin de l'os, en le ruginant ou en le trépanant superficiellement, de 
sorte que la réunion des parties molles n’échoue pas. 
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Mai 59-60. 
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26. DU COLOBOME DU NEZ ET DES OREILLES. 


S'il existe un colobome sur l'extrémité du nez, le mode opératoire est 1 
le même que pour le colobome du sourcil : après avoir fait l’excision rec- 
langulaire, on prolonge de part et d'autre les deux côtés du rectangle ; 
seulement on ne choisit pas les côtés qui correspondent à la longueur 
du nez, mais ceux qui ont une direction transversale , et on fait descendre * 
les incisions des deux côtés latéralement sur les ailes; disséquant ensuite 
les lambeaux circonscrits par les incisions , et, les ayant attirés, on les 
réunit en haut, sur le lobule. S'il existe un colobome à la cloison du 2 
nez, on taille les lambeaux aux dépens de la partie supérieure du nez et 
de la partie inférieure voisine de la lèvre ; après les avoir disséqués, on 
[les] attire [vers la] cloison et on réunit par une suture. Si le colobome 3 
siége sur l'aile du nez, nous ferons une incision selon l'axe du nez lui- 
même, et nous prolongerons le côté perpendiculaire du rectangle, en 
remontant en haut, vers le grand angle de l'œil; de même, nous pro- 
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Mai 60. 
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longerons aussi en haut l’incision opposée à la précédente, vers la pau- 
pière inférieure; après avoir disséqué ce lambeau, nous l'attirerons et 
nous le réunirons avec les bords latéraux du colobome; car nous n'adop- 
tons pas l'avis de ceux qui veulent tailler les lambeaux aux dépens du 
lobule du nez; en effet, si l'on se conformait à leur précepte, on produi- 
rait une distorsion du nez par la tension de la peau. Pour remédier aux 
colobomes des oreilles, on procède de la même manière ; toutefois, quand 
la perte de substance n'intéresse pas seulement la peau, mais aussi le 
cartilage lui-même, que ce soit aux oreilles, ou à l'extrémité du nez, il 
faut, avant d'attirer la peau, exciser le cartilage, de manière à miveler 
un peu l'excavation qui provient du colobome; car la peau ayant été 
alors attirée, la cicatrice qui en résulte ne sera pas difforme. 


27. DE L'ÉLÉPHANTIASIS. — TIRÉ DE GALIEN. 


L'éléphantiasis est une maladie atrabilaire, qui tire sa première ori- 
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gine d'un sang chargé de bile noire; mais, par l'effet du temps, la quan- 
üté de la bile noire arrive à prédominer sur celle du sang, et alors les 
malades ont une mauvaise odeur et sont horribles à voir; chez quelques- 
uns d’entre eux il survient aussi des ulcères. Si l'humeur noire est 
douée de propriétés bénignes, et si elle est mêlée à du sang, elle pro- 
duit les éléphantiasis rougeàtres ; cependant ceux-là deviennent noi- 
râtres aussi s'ils persistent longtemps. Quand cette maladie commence, 
on la nomme satyriasis, attendu que les malades sont alors semblables 
aux satyres; car leur nez devient camus, leurs lèvres sont manifestement 
épaisses, et leurs oreilles pointues. Ils tombent dans cet état par l'effet 
d'une humeur épaisse et atrabilaire, qui a de la tendance à se porter 
vers la peau; les purgations dont nous avons parlé à propos des ulcères 
carcinomateux leur sont profitables. Mais, si l'âge et l’état des forces le 
permettent, on doit d'abord faire une saignée. Manger des vipères est un 
remède merveilleux; il faut les préparer de la manière suivante : on re- 
tranche la tête et la queue dans une longueur de quatre doigts; ensuite 
on Ôle Loutes les parties internes et on enlève la peau; on lave leur corps 
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avec de l’eau , et on les prépare sur le plat à la sauce blanche, de la même 
manière que les anguilles. Or on fait cette sauce en versant sur le plat 
de l’eau en abondance, avec un peu d'huile, à laquelle on ajoute du 
poireau et de l’aneth. Il est clair qu'il faut laisser bouillir la vipère assez 
longtemps pour qu’elle devienne complétement tendre. Le médicament 
qu'on prépare avec ces animaux, et qu'on appelle thériaque, convient 
également aux malades qui sont affectés d’éléphantiasis, s'ils en boivent 
abondamment, et aussi si on veut leur en frotter la peau; par suite de 
tout ce traitement il se détache quelquefois de la peau une écaille sem- 
blable à ce qu'on appelle la vieillesse des serpents (mue des serpents). Une 
vipère ayant élé par hasard étouflée dans du vin, un malade affecté 
d'éléphantiasis but de ce vin et guérit d'une manière merveilleuse; toute 
la partie bosselée de sa peau tomba comme le test des crustacés, et ce 
qui en restait était manifestement mou. Un autre malade, qui avait bu 
du vin semblable, guérit également. Un troisième, ayant appris ce qui 
était arrivé par hasard aux gens dont nous venons de parler, devint lé- 
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preux après avoir bu du vin ainsi préparé; plus tard et avec le temps, nous 
guérimes aussi sa lèpre à l'aide des médicaments habituels. Chez ces ma- 
lades nous employons aussi les sels thériaques et la calaminthe ; c'est un 
bon remède, non-seulement parce qu'elle dissipe fortement les humeurs 
ténues, mais aussi parce qu'elle exerce une action efhicace pour atténuer 
et inciser les humeurs épaisses qui produisent cette maladie. Cependant 
il ne faut pas se contenter de ces remèdes; au contraire, ainsi que nous 
l'avons dit, nous purgeons toujours auparavant, et quelquefois nous fai- 
sons aussi une saignée préalable. Commencer un traitement au printemps 
est un précepte commun à la plupart des maladies chroniques. Quelques- 
uns de ceux qui avaient mangé des vipères furent pris de soif très-intense; 
on prétend que cela tenait à ce que ces vipères vivaient près de la mer, et 
là où il existe beaucoup d’efflorescences salines ; donc le plus sûr est de se 
tenir en garde contre les vipères qui proviennent de pareilles contrées, 
qu'il s'agisse de les manger ou d’en préparer un médicament. Quelques- 
uns ont écrit que la chair desséchée du hérisson est profitable aux ma- 
lades affectés d'éléphantiasis, ainsi qu'à ceux qui ont mauvaise appa- 
rence, s'ils en prennent une décoction. 
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28. DE L'ÉLÉPHANTIASIS. — TIRÉ DE RUFUS. 


Les anciens ne nous ont rien appris sur l’éléphantiasis; et il y a lieu 
de s’étonner qu'une maladie aussi grave, aussi sérieuse et aussi fréquente, 
ait échappé à des hommes capables de méditer sur tout, même sur les 
détails les plus petits; il n'y a que Straton, le disciple d'Érasistrate, qui 
nous ait fourni des notions sur cette maladie, en l'appelant cacochymie ; 
car le livre qui traite de cette maladie, et qu'on attribue à Démocrite, 
est manifestement apocryphe. Les médecins qui vécurent peu de temps 
avant nous établirent aussi des espèces dans cette maladie; ils l'appe- 
lèrent, à son début, léontiasis, parce que les malades prennent une mau- 
vaise odeur, que leurs joues se relâchent, et que leurs ièvres s'épais- 
sissent; mais, quand les sourcils se gonflent, quand les pommettes 
rougissent, et que les malades sont pris d'ardeur pour le coït, ces méde- 
cins donnent le nom de satyriasis à la maladie, qui, cependant, est autre 
chose que l'affection des parties génitales [appelée du même nom]; car 
cette dernière a Uiré son nom de l'érection continuelle des parties, tandis 
que la première la tire aussi de sa forme; quand les symptômes envahis- 
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sent toute l'habitude du corps, les médecins dont il s’agit se servent du 
nom d'éléphantiasis. Or les symptômes ne sont pas obscurs : ils consistent 
en bosselures livides et noires, ressemblant surtout à des ecchymoses; les 
unes siégent sur la face, d'autres au bras, d’autres encore aux jambes; 
il s’en développe beaucoup aussi au dos, à la poitrine et au ventre; d'a- 
bord ces bosselures ne sont pas ulcérées; plus tard, elles s’ulcèrent aussi 
de la manière la plus hideuse, puisque cette ulcération est accompagnée 
de tuméfaction des lèvres et d’une pourriture tellement profonde, que, 
chez quelques-uns, les extrémités des doigts tombent, et que les ulcères 
ne parviennent jamais à se cicatriser. Il semble donc que c'est une ma- 
ladie superficielle, parce qu'elle se manifeste à la peau ; mais la difficulté 
de sa guérison, difhiculté qui touche de très-près à l'impossibilité, nous 
suggère l'opinion qu'elle a une origine plus profonde, origine qu'il n'est 
pas facile d'atteindre; elle est même aussi profonde que l'est celle du 
carcinome, suivant l'opinion générale; en effet, c’est surlout pour le 
carcinome que Praxagore admet une origine profonde. 
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29. TRAITEMENT DE L'ÉLÉPHANTIASIS. — TIRE DE PHILUMÈNE. 


Le premier remède est la saignée, aussi bien lorsque nous commen- 
cons le traitement pour la première fois qu'au début du traitement 
annuel; mais on fera de petites saignées successives; et, en somme, 
l'évacuation totale sera modérée, puisque, dans cetle maladie, il est né- 
cessaire de ménager le sang; en effet, par la saignée, on évacue plus 
d'éléments qui ont de l’affinité avec l’économie, que d'éléments con- 
traires, vu que le sang s’est épaissi par coagulation ainsi que nous l'avons 
dit plus haut, et que la partie plus ténue de ce liquide se porte vers 
lincision, en laissant par derrière la partie coagulée. On aura donc re- 
cours à la saignée, autant qu'il faut pour relâcher les parties et pour 
mettre en mouvement la matière enclavée; mais, après un pelit inter- 

valle, on passera aux purgatifs, et on emploiera d’abord le suivant : on 
détache d'un seul côté, sur deux coloquintes de grandeur moyenne, un 
segment assez grand pour former une espèce de couvercle; ensuite on 
enlève toutes les graines (car habituellement elles causent des douleurs 
excessivement vives), et on laisse en place la pulpe; on remplit les colo- 
quintes d'huile douce, ensuite on se sert comme d'un couvercle du 
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segment qu’on a détaché et on abandonne les coloquintes à elles-mêmes 
pendant une nuit. Le lendemain, après avoir enlevé l'huile, on fait 
bouillir les coloquintes dans de l’eau jusqu'à ce qu'elles deviennent 
tendres; puis on les jette, mais on réunit l'eau à l'huile; on y ajoute 
trois oboles d’ellébore noir et une quantité de scammonée qui ne dé- 
passe pas une drachme, et qui ne soit pas moindre de quatre oboles; 
on fait cuire avec ces ingrédients une bouillie de fleur de farine, et de 
celte préparation on donne au malade, qu'on soumet préalablement 
à un régime simple, vingt-quatre fois le volume d'une noisette, et de 
l'eau pour boisson; puis on laisse la purgation opérer son eflet; quand 
la purgation est terminée, on administre le soir un bain au malade, et 
on le restaure avec de l'alica, pris avec du vin assez fortement astrin- 
gent et coupé d’eau, ainsi qu'avec des olives marinées. Si le malade est 
robuste, on prescrit le lendemain une seconde purgation; cette fois elle 
consiste en douze portions de la grandeur que j'ai déterminée plus haut, 
et on restaure de la même manière les forces du malade. Si cette pur- 
gation a été négligée, on administre le purgatif sacré à la coloquinte à la 
dose de deux drachmes, pourvu que dans cette dose soit comprise une 
petite quantité de scammonée, afin que la purgation agisse avec plus d’ef- 
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du médicament. Les malades affectés d’éléphantiasis sont aussi purgés 
avec succès par le vin d’un goût sucré qu'on a laissé séjourner la nuit 
dans une coloquinte, ainsi que nous l'avons dit à propos des malades 
frappés de jaunisse. Après ces évacuations, on répare les forces en 
faisant boire de l'eau et en prescrivant un régime léger composé de 
poissons et d'oiseaux; puis on passe, environ dix jours plus tard, à la 
purgation par le lait, laquelle n'évacue pas seulement, mais opère aussi 
un nouveau mélange des matières et adoucit les acrimonies. Que ce soit 
surtout le lait d’ânesse qu'on emploie, et, si ce lait fait défaut, celui de 
chèvre. Nourrissez l'animal, s’il est possible, avec de la calaminthe, et 
coagulez le lait, après qu'il a bouilli, avec de la calaminthe trempée dans 
du vinaigre; car, le premier jour, on doit se servir de lait coagulé. On 
proportionnera la quantité du lait aux forces du malade, et on en don- 
nera une quantité qui ne restera pas en deca de trois cotyles et qui ne 
dépassera pas cinq. Les jours suivants, on rétablira la nutrition dans l’en- 
semble du corps avec du lait non coagulé et d’une température modérée, 
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ou pris au moment même où on le trait, quand il a encore sa chaleur 
propre; on n’en prescrira pas moins d'un cotyle, et cela après les pro- 
menades du matin. Quatorze jours s'élant écoulés, on cesse l'emploi du 
lait et on en vient au traitement par les aliments âcres, de manière à 
émouvoir les molécules intimes du corps et à atténuer les matières 
épaisses, s’il y en avait d’enclavées; pour cette raison on fera suivre aussi 
un deuxième et un troisième jour de régime par les aliments âcres. Le 
quatrième, après avoir laissé les malades manger ce qu'ils veulent, et 
comme ils veulent, on leur ordonnera de vomir; or j'ai indiqué plus 
haut quelles sontles substances qui favorisent le vomissement. Peu après, 
on aura recours à un second et à un troisième vomissement après diner, 
tant pour s'exercer qu'en vue du profit qu'on en retire; ensuite on passe 
au vomissement avec le raifort , et, du reste, environ quatre ou cinq jours 
plus tard, quand on a acquis de Îa facilité pour vomir, on en viendra à 
l'elléborisme. Cette méthode de traitement a été exposée complétement 
dans un autre endroit. Après le remède, on s’attachera à réparer peu 
à peu les forces; et, le corps du malade étant suffisamment renforcé, on 
consacrera quelques soins aux parties centrales à l’aide du cataplasme 
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de farine d'orge non grillée et de ventouses non scarifiées, qu'on appli- 
quera des deux côtés sur l'orifice de l'estomac et des viscères, en fai- 
sant usage d’une flamme assez considérable et en retirant violemment 
les ventouses pour exciter le travail de distribution de la nourriture et 
pour opérer une révulsion des extrémités vers le centre: pour celle rai- 
son on usera du même traitement pour la partie moyenne du dos. Trois 
jours plus tard, on appliquera, dans la même intention, un emplâtre de 
goudron sur les parties centrales, et un jour plus tard sur les extrémités ; 


. mais, dans ce dernier cas, on ne retirera pas l’emplâtre avec violence ; 


car, pour les extrémités , on se sert de cetemplâtre uniquement dans le but 
de ramollir et de dissoudre les tumeurs bosselées; aux parties centrales 
on enlèvera l’emplâtre avec plus de violence. Après avoir rempli ce pre- 
mier cycle de remèdes, on reviendra de nouveau aux évacuations, mais 
on laissera de côté la saignée, et on débutera dans la purgation par 
l'administration du purgatif sacré à la coloquinte. Tel est à peu près le 
traitement de cette maladie, résumé dans ses éléments, et, si on y re- 
vient deux ou trois fois chaque année, on délivrera complétement le 
malade en employant parallèlement les évacuations et la réparation des 
forces, afin que, par les évacuations, tout ce qui est devenu étranger à 
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l'économie soit fondu, et que, par la réparation, on transforme la struc- 
ture intime du corps en renouvelant la chair. Si quelqu'un éprouvait de 
la répugnance à recourir aux cycles que nous venons de décrire, il 
existe contre la maladie un assez grand nombre de médicaments très- 
efficaces ; mais quelques-uns de ces médicaments sont difficiles à boire; 
d’autres se digèrent facilement quand on les a pris; cependant on ne vient 
à bout de la guérison que par la persistance qu'on met dans leur em- 
ploi. Prenez donc un cyathe de vinaigre d'Égypte ou de quelque autre 
espèce aussi âcre que possible, et deux cyathes de suc de feuilles de 
chou pilées et exprimées; mêlant ces ingrédients, on les administre le 
matin à boire au malade ; ensuite, vers le soir, on lui prescrit de préfé- 
rence du pain d'orge, ou, à son défaut, du pain de ménage fait avec du 
froment. Après ce pain on donne à manger quelque oiseau d'une espèce 
assez légère, et on continue pendant longtemps les mêmes prescriptions 
deux jours de suite ou Irois au plus, [en laissant des jours d'intervalle ;] 
les malades guérissent. Trois cyathes de la décoction de chou prise 
chaque jour produisent un eftet avantageux , et il faut employer cons- 
tamment celte potion les jours qui ne sont pas occupés par la médica- 
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tion dont nous avons parlé. L'antidote aux vipères, pris constamment 
et pendant un temps irès-long, a aussi triomphé de la maladie chez 
beaucoup d'individus, et on guérit également, si on mange les vipères 
elles-mêmes, car ces animaux peuvent être mangés, pourvu qu'on Îes 
prépare d'une certaine manière, et, parmi les hommes qui vivent dans 
la solitude, il y en a quelques-uns qui les mangent, même sans être ma- 
lades, en les préparant sur le plat. On raconte que la raclure d'ivoire 
convient aussi contre l'éléphantiasis; on en donne une drachme dans 
trois cyathes d'eau miellée. Nous avons reconnu que la corne de cerf 
brülée et qu'un poids égal de feuilles desséchées de l'herbe dite sidéritis, 
administrés de la même façon, étaient des remèdes souverains; c’est 
encore un remède souverain que l'herbe dite trefle, et surtout que le 
trèfle bitumineux, à la dose d’une drachme; seulement on ne boit pas 
cette préparation de la même manière, mais il faut avoir trois cyathes, 
un de miel, un de vin de qualité tout à fait supérieure, et un de vinaigre 
scillitique; on y met l'herbe et on l'administre. Si on donne chaque jour 
l'acide scillitique seul aux malades après les promenades du matin, ce 
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médicament agit très-efficacement; la quantité doit être d’un cyathe. 
Quelques-uns triturent cinq ou six des animaux qu'on nomme mille- 
pieds et qu'on trouve sous les seaux, dans trois cyathes d’eau miellée et 
les donnent aux malades: un pareil médicament conviendra surtout 
contre les embarras de la respiration qu'éprouvent ceux qui sont déjà 
subjugués par la maladie; car il agit éminemment bien aussi chez quel- 
ques asthmatiques. On donne ensuite aux malades, sous forme d'éclegme, 
une obole de graine de scille dans un cyathe de miel à moitié cuit, at- 
tendu que la scille agit quelquefois énergiquement contre l'asthme. Trois 
drachmes de cumin d'Éthiopie, unies au miel, sont également efficaces. 
On donne encore avec succès, gros comme une graine d’ers, du suc de 
Cyrène délayé dans du beurre et du miel. Voici quel doit être le ré- 
gime : après le sommeil on se fera chatouiller, ensuite on tâchera d’aller 
à la selle et on fera une promenade au grand air, ou sous une colon- 
nade, chaussé de chaussures molles, promenade qui se prolongera jus- 
qu'à trente stades environ; puis, après s'être livré à quelque mouvement 
passif, on fera une nouvelle promenade de la longueur d'environ dix 
stades, et dans laquelle on se livrera à une marche forcée; après un 
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intervalle consacré au repos, ou à quelque occupation professionnelle, 
on déclamera. Si on a jugé devoir employer contre la maladie quelques- 
uns des médicaments énumérés plus haut, le temps opportun pour les 
administrer est celui qui vient après les promenades du matin. Après la 
déclamation on attendra quelque temps, et on passera aux exercices et 
à la friction. Pour les exercices, on débutera, étant revêtu d’un man- 
teau, soit par le calpasme (Pausanias, V, 1x), soit par la course ; puis, 
quand la transpiration que les secousses auraient fait sortir a été en- 
levée, on fait des onctions avec de la graisse d'ours ou de renard {la 
graisse de lion ou de taureau occupe le troisième rang); ou, à défaut de 
ces graisses, avec celle de quelque oiseau, ou avec du beurre frais, bien 
que Thémison prétende que toute onclion est éminemment nuisible aux 
malades affectés d'éléphantiasis ; mais, sur ce point, il s'en rapporte plutôt 
au raisonnement qu'à l'expérience -en effet, par les onguents, la structure 
intime du corps se ramollit; si, au contraire, elle reste aride et extrême- 
ment sèche, elle se désagrége facilement, d’où il résulte que, pour cette 
raison, les bosselures de la surface du corps se couvrent d'ulcères diffi- 
ciles à guérir. Les exercices et la friction doivent donc être combinés 
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avec l'emploi de quelques-unes des substances grasses énumérées plus 
haut, el ces exercices consisteront surtout à sauter de haut en bas, à 
soulever les jambes, enfin à balancer les bras, soit en frappant le cory- 
cos, soit en tenant dans ses mains des haltères; on pourra aussi lutter, 
comme font les enfants, contre un adversaire plus faible, ou habile 
dans la gymnastique. Après les exercices, on fera des aflusions avec 
une décoction de fenugrec, ou de la crème de ptisane qui devra con- 
tenir un peu de gomme ammoniaque fondue ; on dissoudra cette gomme 
dans du vinaigre pour la combiner au liquide destiné à l’affusion. Après 
cela on enverra les malades au bain; car la privation des bains leur est 
nuisible. Le meilleur est de recourir aux étuves sèches naturelles ( fuma- 
roles), si on en a à sa disposition ; dans le cas contraire, aux étuves arlifi- 
cielles, et plus tard aussi aux eaux sulfureuses, ou alumineuses froides : 
telles sont, en Italie, les sources d’Albula et de Népète, les sources de 
Macédoine et de Crète, et, dans la Thrace, celles d’Anchialus et d’autres 
encore; car il est probable qu'il en existe un grand nombre de cette es- 
pèce. Les eaux d’Albula soulagent merveilleusement aussi les malades 
affectés d'éléphantiasis, quand on les administre sous forme de boisson. 
Si on n'a pas de sources froides à sa disposition, on aura recours aux 


Du 


2. dvdolaois R. 


38 


39 


A0 


67 


Al 
42 





pe 


38 


40 


A1 


42 








A6 


47 
48 


47 


18 


TRAITEMENT DE L'ÉLÉPHANTIASIS. 75 


Mai 67. 
mapein duxpà, Sepuoïs aÿroQuéo: xpnoléov * à perd Ta ao Ba- 


Xaveïa Saldoon évvnxéclwaar, À xarayelolwoar. Auorreléclator 
8 nai T® dOedruare mepiavrciclar mepduiou, ÿ dproyhwooov, 
à aetrhov. IlepruaËduevos yobv md oùrivomoûr Tüv œpostpnuéver 
dourpér, érakeiQéowoar cyivéve, à oivavÜéve. Emoudarbraror dè 
dhepa nai Tù diù Bourüpou nai rù did pupoivivou xai oivou icor 
xai @od eis yhouoù wdyos merovmuévor" TD de oivw Bpaxd wapa- 
remé4 Po duporiaxoD, À olurinplas oÎpoyyüans. KaraduyDér- 
Tes dé mpdws GTd Tv ovyxpiouéTur pdxeot TpuPepois, doc fui 
Tpaxvrvar Tir ériQoverar drd rüv duoXivor, fouyia LaxpoTÉpa 
Dopadidofwoar : Érerra wporivérwoar Üdwp els rù droxAïo a Td» 
olôpayor* ua ei rodro émimohdèor, xaléce: dautÜlwr émoppior- 
Tes Tù mor. Evvaronlierar dè aûrd mods yoklov, xai wüv- 


Tows yoûr Okéyua dPpôdes Ürédpuuu œixpôr. Naubarérwoar de 


sources minérales chaudes: ou bien, après avoir fait prendre un bain 
ordinaire aux malades, on leur ordonnera de nager dans l’eau de mer, 
ou de se faire faire des aflusions avec cette eau. Il est très-avantageux 
aussi de pratiquer des affusions avec une décoction de pariétaire de 
Judée, de plantain ou de bette. Mais, quelle que soit l'espèce de bains 
qu'on aura mise en usage, à la suite du bain on devra faire sur les 
malades, après qu'ils se sont essuyés, des onctions avec l'huile au len- 
üsque, ou l'huile aux fleurs de vigne. L’onguent qui se compose de 
parties égales de beurre ou d'huile aux feuilles de myrte et de vin, et, 
de plus, d'un œuf, onguent auquel on donne l'épaisseur de la crasse des 
baignoires, est aussi un excellent médicament; on ajoutera au vin un 
peu de gomme ammoniaque ou d’alun rond. Après l'emploi de ces on- 
guents , les malades, doucement séchés avec un vieux linge fin, de ma- 
nière à ne pas irriler la surface de leur corps par l'effet de la toile écrue, 
seront abandonnés à un repos assez prolongé; ensuite ils boiront 
avant le repas de l’eau pour laver l’orifice de l'estomac, et, si cette eau 
remonte à la surface , ils devront rejeter ce qu'ils auront bu, en enfon- 
çant les doigts dans la gorge. Souvent on rejette avec cette eau une pe- 
tile quantité de bile, et toujours, du moins, de la pituite écumeuse, amère 
et légèrement äcre. Les malades prendront du vin à l’absinthe ou à 
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l'origan et trempé d’eau ; la quantité ne dépassera pas celle d’une coupe de 
grandeur moyenne; puis, après quelque intervalle, ils prendront leur 
repas, en s'abstenant, du reste, de vin d'un goût sucré, de vin miellé et 
de tout ce qui est de nature à séjourner ou à être difcilement éliminé : 
pour celte raison on évilera aussi de boire de l’eau froide, car c’est un 
obstacle pour la digestion. Durant l'époque des purgations, on pren- 
dra des aliments qui passent facilement par les excréuons, afin que 
les matériaux ne soient pas retenus par suite d'interception des voies, el 
que tout ce qui a été préalablement transformé par l'action du médica- 
ment purgalif soit évacué. Aussi le pain d'orge, le pain de ménage ou 
la maza préparée avec de l’alphiton bien grillé seront des mets conve- 
nables; il en est de même, pour les légumes, de la bette, du raifort 
bouilh, des oignons de poireau deux fois adoucis par l'ébullition dans 
l'eau, du chou fortement bouilli, de la laitue prise avec de l’eau salée, 
des câpres cueillies après la floraison et assaisonnées avec de l’ache, du fe- 
nouil et du vinaigre assez-fortement incisif; en fait d'aliments tirés de la 
mer, les huitres, les peignes, les oursins, les pélorides et les tellines, 
bouillis avec de la bette, ont la même propriété; car le bouillon de ces 
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animaux a plus spécialement la vertu de favoriser les excrétions. Dans 
cette circonstance, une salaison assez vieille convient aussi. Aux époques 
du renouvellement du mélange des éléments du corps et à celles de la 
réparation des forces après les purgations, on supprime lout ce qui a 
quelque chose de piquant , à l'exception des substances données comme 
assaisonnement ou qui flattent un peu le goût, et on prend ce qui a une 
cerlaine propriété adoucissante : tels sont les œufs, l'alica lavé, le lait, le 
miel uni au pain, la mauve, la patience et le chervis; en fait d'animaux 
marins, les boulereaux, les tourdes, les soles et les torpilles ; La plupart 
des oiseaux, à l'exception de ceux qui passent leur vie dans l'eau; la 
viande de chevreau, de lièvre et d’antilope; comme fruits d’arrière- 
saison, les bonnes figues, les raisins déjà légèrement affaissés, les raisins 
secs plus ou moins onclueux, et, parmi les fritures au miel, un gateau 
pilé fait avec des pignons doux, des amandes grillées et de la farine de 
ricin. Durant le régime, on se servira de pain fait avec le meilleur froment 
possible, pourvu qu'il soit parfaitement pur et qu'on le cuise de façon 
à ce qu'il conserve du liquide. Voilà quels doivent être les aliments ; on 
repoussera la plupart des autres, à l'exception de ceux qui ont quelque 
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78 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLV, 29. 
Mai 68-69. 
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ressemblance avec les mets que nous venons d'énumérer. Il vaut mieux 
prendre deux repas par jour que de manger une fois seulement; mais 
le déjeuner devra être léger, sous le rapport de la quantité, et peu varié 
sous celui de la qualité : il consistera donc en un peu de pain sec, ou 
bien on y ajoutera un piat bouilli; le diner, au contraire, sera plus long 
et plus varié. Durant tout le traitement, le vin doit être proscrit, sauf à 
l'époque de la réparation des forces; alors on prendra, après le repas, une 
petite quantité de vin odoriférant, blanc et ténu. Le sommeil diurne ne 
convient pas, surtout celui qu'on prend sans se mettre dans l'obscurité ; 
pour la nuit, on devra ménager aux malades un sommeil sans interrup- 
tion et laisser un long intervalle entre ce sommeil et le diner. Tel est 
le type du régime, tant pour les choses qu'on doit faire que pour les 
substances qu'on prend à l'intérieur; passant aux influences qui agissent 
extérieurement, il nous reste à énumérer les onguents et les détersifs 
qui conviennent contre la maladie. Dans le bain, les malades se déter- 
geront avec une décoction de fenugrec ou de bette, combinée à l’écume 
de soude brute, ou avec le détersif germanique qu'on appelle savon, ou 
avec le gland d'Égypte: mais, avant le bain, ils se frotteront avec un 
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TRAITEMENT DE L'ÉLÉPHANTIASIS. 79 
Mai 69, 
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épilatoire, soit seul, soit combiné avec la crème de ptisane, Comme il 
est nécessaire d'oindre aussi la face, qui est plus gravement compromise 
par la maladie que les autres parties du corps, on prendra garde que 
le médicament ne coule dans les yeux. On insistera assez longtemps sur 
l'emploi des onguents, mais on n'ira pas jusqu'a ce qu'il se produise de 
l'ulcération, et on traitera les parties qui se seront excoriées avec de la 
litharge à laquelle on donne la consistance de la crasse des baignoires, 
en la combinant avec l'huile aux roses. Le pourpier trituré avec du vi- 
naigre, la petite joubarbe et la racine de patience bouillies dans du 
vinaigre, suflisent pour détacher les pellicules. L'alun combiné au sel, 
et une quantité égale de réalgar, réduit en poudre impalbable par la tri- 
turation avec du vin et de l'huile au lentisque, détergent aussi efficace- 
ment; il en est de même du médicament contre l'alphos, qui se compose 
d'alcyonium, de soude brute, de soufre natif, de feuilles de myrte et 
de feuilles de figuier sauvage. En les traitant par le vinaigre, on donne 
à tous ces ingrédients réunis la consistance de la crasse des baignoires, 
et on emploie le médicament comme onguent. C'est encore un médi- 
cament admirable que le suivant : racines de patience cultivée et 
de patience sauvage en bottes une poignée ; soude brute, quarante 
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80 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XL, 29. 
Mai 69-70. 


dpaxuai u', Selou émüpou dpayuai ue’, L6avou Spaypai e', x60ou 
dpayuat 18. Tà Enpè Xeaiverou perd GËous aiyunllov ua) xara- 66 
xpéetar. | Hoaxrexèr dE émiypioua nai rù rosodro * dpoermod L id, oz 
Selov dripou Z n', xaolopiou Z 167, daQuidwr Enpér [ Z] 16, 
do6éolou Z d', xedpias dpayun à. Tadra œdvra Qupäras Aeûxns 68 
Tv OU} Awy yuAlouars, à To dDeliuars Dayei a ovolaou Éyovrt 
DONC 6 H x X 

péluros, [xai] œapahaubdvero. Karaypéeror ai 5 rextovixn 61 1a 690 1 
dalubeïoa En GËst, na perd T0 mayñrar dQoupeïrau, xai ls xai 
Trois aa) mhcioloxs Tù avTd dei moueir. Dusudeerou d8 ua ÜTd nudv 70 

p le 
Papuanov dxpws êmi ædvror puoxds Tosodro * id Xamaÿou de- 
ouidia düo xalébovras êv DEer, Éreura dAuoxomodvTou * meTd ToÛTO 

u ; u u 
Où &v Suia AetoTpiÉoüvras, mapayeouévou bÉous, à év à HŸn0noav, 
el TL mepiooùv eln, À étépou, xa mpooeubd})ovTa dxvoriou X à 

P , pou, pose , 

Selou énipou oùyylas S', xauœxéovros péhavos fièns oùyyias d’, 


drachmes; soufre natif, vingt-cinq drachmes ; encens, quinze drachmes; 
costus, douze drachmes. On triture les ingrédients secs avec du vinaigre 66 
d'Égypte et on se sert du médicament comme d’un onguent. C’est en- 67 
core un onguent efhcace que le suivant : orpiment, quatorze drachmes ; 
soufre natif, huit drachmes: castoréum, douze drachmes:; baies de lau- 
rier sèches, douze drachmes; chaux vive, quatre drachmes; résine de 
cèdre, une drachme. Ces ingrédients sont mélangés à l'aide du suc des 68 
feuilles de peuplier blanc ou d'une décoction épaisse de ces mêmes feuilles 
qui ait la consistance du miel; puis on use du médicament. On fait aussi 69 
des onctions avec la colle de charpentier dissoute dans du vinaigre, 

et on l’enlève après qu'elle s’est figée; mais il faut répéter cette opéra- 
tion deux, trois, et même un très-grand nombre de fois. Nous prescrivons 70 
aussi le médicament suivant, qui convient éminemment bien dans tous 

les cas : Deux bottes de racines de patience sont fortement bouillies dans 

du vinaigre et ensuite pilées dans un mortier; on les réduit en poudre 
impalpable par la trituration dans un autre mortier, en versant dessus 

du vinaigre, soit celui dans lequel on les a fait bouillir, s'il en reste, \ 
soit quelque autre, et on ajoute : alcyonium, une livre; soufre natif, 

six onces; racine de carthame à corymbes, quatre onces; coquilles d'es- 
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TRAITEMENT DE L'ÉLÉPHANTIASIS. 81 


Mai 70. 
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cargots brülées, quatre onces; aphronitron, huit onces. On triture ces 
ingrédients ensemble jusqu'à ce qu'ils aient acquis la consistance de la 
crasse des baignoires ; ensuite on s’en sert comme d'un onguent; en été 
on l’applique au soleil en le laissant se dessécher pendant deux heures, 
après quoi on enlève en essuyant; on répète plusieurs fois cette applica- 
tion; en hiver, on met cet onguent dans un bain [de vapeur |, et on le 
laisse en place jusqu’à ce que la sueur commence. On frottera les tumeurs 
bosselées, si elles sont enflammées ou si elles se sont préalablement ul- 
cérées, avec du glaucium , du lycium , ou de l’aloës , et, s'il est nécessaire 
d'appliquer aussi des cataplasmes sur ces tumeurs, on se servira à cet 
effet d’alica combinée au suc de plantain, de renouée, ou de chou; on 
pourra aussi la combiner avec de la gomme ammoniaque délayée dans 
du vin, ou dans du suc de marrube. Les tumeurs qui recouvrent la 
face se trouvent admirablement bien d’un cataplasme d'herbe milé- 
sienne : on pile les feuilles de cette herbe, quand elle est encore verte, 
avec de la vieille axonge, et on l'applique sur les tumeurs. Les parlies 
qui en sont recouvertes rougissent, il est vrai, assez fortement , mais, sion 
applique un cataplasme de pain, ou du cérat fait avec l'huile d'amandes, 
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82 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLV, 20. 
Mai 70-71. 
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cette rougeur s’efface aisément et la peau revient à sa couleur natu- 
relle. Les graisses des animaux sauvages que nous avons mentionnées 
plus haut (p. 73, 1. 7), ainsi que l'huile d'amandes, constituent encore 
des onguents estimés pour cette maladie; mais l’onguent le plus efficace 
est la résine de cèdre et la graisse de phoque fondues ensemble. Cepen- 
dant, contre les tumeurs ulcérées, on emploiera aussi l’'emplâtre au deu- 


toxyde de cuivre ainsi que l’emplâtre couleur pomme au vin, et contre - 


les tumeurs caleuses et bosselées l'emplätre composé de sel, de céruse 
et de vieille huile. Cet emplâtre contient une drachme de chacun des 
ingrédients secs et deux drachmes d'huile; après qu'on a trituré tous les 
ingrédients ensemble, on les fait bouillir. Il dissipe aussi les duretés et 
fond les callosités. Tels sont donc les médicaments qu'on applique à la 
surface du corps chez les gens affectés d’éléphantiasis ; mais on devra 
s'abstenir complétement du coït, vu que cet acte est très-pernicieux pour 
la maladie; la preuve en est que les femmes sont très-peu sujettes à l'élé- 
phantiasis, que les eunuques en sont très-rarement affectés et qu'ils gué- 
rissent vite. 
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DES DÉPÔTS. 83 
Mai 71-72, 
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Parmi les maladies qui attaquent l'homme, ïl y en a qui reviennent 
à l'état normal par l'intervention des médecins; il y en a aussi qui se 
guérissent par des dépôls ou par substitution d’autres affections. J'ai dit 
ailleurs comment il fallait guérir en recourant à la médecine; j'ai cité 
des formes de régime très-variées et des médicaments appropriés pour 
chaque maladie en particulier ; maintenant je me propose d'exposer 
quelles incommodités survenant utilement chassent les anciennes mala- 
dies, sans que le médecin intervienne; je le fais pour que le médecin 
ne se melle pas en travers lorsque ces accidents se déclarent avantageu- 
sement dans tel ou tel sens : en effet, une douleur, une tuméfaction 
de la hanche, ou de quelque autre articulation, une dyssenterie ou une 
jaunisse, ou diverses autres affections, dont nous allons parler tout à 
l'heure, s'étant ajoutées aux symptômes déjà existants, certains médecins 
peu clairvoyants n'ont osé, comme s'il était survenu quelque mal, ni ac- 
cueillir, ni favoriser ces transformalions ; au contraire, s’eflorçant de les 
entraver avant qu'elles eussent remis le corps dans une disposition 
stable, ils donnèrent lieu à des maladies très-graves ; quant à moi, en expo- 
sant, dans le chapitre actuel, quels sont les accidents qu'il faut réprimer, 
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8h ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLV, 3o. 


Mai 72. 
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lorsqu'ils surviennent au détriment du malade, et quels sont ceux qu’on 
doit moins supprimer que favoriser en les irritant, j'aurai, je l'espère, 
composé un écrit d'une grande importance pour notre art tout entier. 
Cependant on m'objectera que ce n’est pas moi qui ai fait cette décou- 
verte, qu'autrefois Hippocrate a raconté un grand nombre de faits variés 
de cette nature, et je ne conlesterai pas l'exactitude de cette assertion; 
mais qu'est-ce qui n'a pas été exposé dans les écrits de ce médecin ? Seu- 
lement, si je reprends tous ces faits dans un seul traité, ajoutant, s’il y en 
a, les découvertes postérieures, isolant chaque fait en particulier, je suis 
assuré d’un bon accueil pour mon œuvre actuelle. Par exemple, si, dans 
un catarrhe, il survient de la fièvre, la fluxion est en partie desséchée, 
et en partie amenée à maturilé; or c'est là le moyen de se délivrer 
d’un catarrhe. De même, si un individu est sur le point d'être frappé 
d’une maladie tenant à l’action du froid, s'il ressent déjà de la fatigue 
et de la pesanteur, si les attouchements lui sont douloureux, s’il n'aime 
pas à se mouvoir, la fièvre, en survenant, supprime également ces acci- 
dents. La fièvre évacue aussi la surabondance d’humeurs, tantôt à l’aide 
de vomissements, tantôt en détournant une partie des humeurs surabon- 
dantes vers les selles, tanlôt enfin en agissant de tous les côtés à la fois, 
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par l'intervention des sueurs. Voilà donc comment la fièvre évacue la su- 
rabondance d'humeurs par écoulement, consumant les matériaux, ainsi 
que le ferait également une autre espèce de feu à l'égard des objets sur les- 
quels il tombe; pour cette raison, 1] me semble que la fièvre ne survient 
pas non plus au détriment du malade en cas d'apoplexie; car celte mala- 
die tient aussi à la surabondance d’humeurs, et les apoplectiques ont be- 
soin de moyens réchauflants. Je pense donc que vous ne sauriez trouver 
un autre médicament qui échaufle d’une manière plus pénétrante que la 
lièvre; voila pourquoi elle est aussi un bon remède pour un individu 
frappé de convulsions, pour un malade roïdi par le tétanos, ainsi que 
pour une femme en couche en proie aux convulsions, et, s’il existait un mé- 
decin assez habile pour pouvoir exciter une fièvre, il serait inutile de re- 
chercher un autre remède contre la maladie. On prétend que l'urine de 
bouc est très-fiévreuse, si on la prend en boisson, et j'ai entendu dire 
que certaines peuplades d'Afrique employaient ce liquide pour provoquer 
une fièvre; je sais aussi que le médecin grec Euénor se servait de ce médi- 
cament, soit qu'il l'ait peut-être découvert lui-même, soit qu'il l'ait appris 
des Libyens. Mais, comme l'épilepsie est également du genre spasme, elle 
est guérie par la fièvre quarte, d’où il résulte, en premier lieu, que, 
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si cette fièvre survient après coup, elle délivre de l'épilepsie ; et, en se- 
cond lieu, que, si elle vient avant, l'individu auquel cela arrive sera do- 
rénavant à l'abri de F'épilepsie. Il vaut la peine de raconter comment 
les choses se passèrent chez Teucer de Gyzique : ayant été frappé d'épi- 
lepsie, Teucer vint à Pergame pour consulter Esculape, lui demandant 
d’être délivré de sa maladie; le dieu, lui étant apparu, daigna lui adres- 
ser la parole, et lui demanda s’il voulait échanger ses incommodités ac- 
tuelles contre d’autres. Teucer répondit que ce n'était pas là ce qu'il 
désirait le plus ardemment, mais qu'il espérait obtenir une suppression 
franche de ses maux : si, cependant, c'était absolument nécessaire, il 
désirait savoir si les incommodités futures ne seraient pas plus graves 
que ses incommodités actuelles. Le dieu lui ayant répondu qu'elles se- 
raient plus légères, et qu'elles le guériraient plus sûrement que ne le 
ferait aucun autre remède, Teucer, à ces conditions, se soumit à sa 
[nouvelle] maladie; il lui arriva une fièvre quarte, et, depuis ce temps, 
il fut guéri de l’épilepsie. La fièvre quarte sauve aussi de la mélancolie, 
bien qu'il existe une grande quantité d'humeur atrabilaire dans cette 
maledie, et qu'il y ait également beaucoup de cette même humeur dans 
la fièvre quarte. Si vous voulez scruler la cause dans tous les cas, vous 


ne la découvrirez pas; en effet, c’est encore un fait inexplicable que le 
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suivant : parfois l'asthme (or l'asthme est une maladie du poumon dif- 


ficile à traiter et appartenant à la classe des affections plus ou moins 


froides) trouve à son tour un moyen de résolution dans la fièvre quarte, 
quoiqu'on ait raison de dire que la fièvre quarte est la plus froide de 
toutes les fièvres. Il est à ma connaissance que la fièvre quarte a aussi 
été le moyen de guérir une efllorescence à la peau étendue et rabo- 
teuse, de celles qu’on appelle lèpre, quoique le malade se fût soumis à 
toutes sortes de purifications, aussi bien à l'extérieur qu'à l'intérieur; 
qu'il eût suivi pendant longtemps un régime capable de donner une 
bonne tournure à sa maladie, et qu'il n’eût négligé aucun des moyens 
généralement reçus pour les cas de celte espèce; mais son affection ne 
s’amenda pas pour cela, jusqu'au moment où il fut pris de fièvre quarte, 
fièvre qui débuta dès l'automne et qui se prolongea jusqu’au solstice 
d'été. Que la fièvre quarte, si elle survient dans d’autres fièvres, qui, 
du reste, ne sont pas exemptes de danger, expulse ces fièvres, c’est ce 
que tout le monde sait. Voilà pour la fièvre quarte; à son lour, cette 
fièvre peut aussi trouver en quelque sorte sa solution dans d’autres ac- 
cidents, tantôt au moyen des dépôts, qui délivrent également des autres 
fièvres, et dont je vais traiter tout à l'heure, tantôt par l'intervention 
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d'un autre type de fièvre. Le plus souvent, donc, la fièvre quarte se 
change en fièvre quotidienne; car c’est le plus souvent aussi de là qu’elle 
prend son origine; au contraire, elle ne se change pas très-souvent en 
fièvre lierce, car la nature de la fièvre tierce est d’une autre espèce que 
celle de la fièvre quarte. Les fièvres dites erratiques mettent aussi fin à la 
fièvre quarte, comme, du reste, elles y donnent également lieu; il en est 
de même pour la fièvre continue; mais, si cette dernière fièvre amène la 
crise d'une fièvre quarte , etsi habituellement la fièvre continue juge toutes 
les fièvres intermittentes de longue durée, dans lesquelles elle survient, 
une telle crise ne laisse pas de causer de l'inquiétude ; au contraire, elle 
fait concevoir des craintes pour le malade. Il est bon aussi qu'une fièvre 
ardente survienne en cas de fièvre à frissons irréguliers, de fièvre algide, 
ou de froid glacé. Mais il y a, pour ainsi dire, deux espèces de fièvre 
ardente : l'une brüle les parties intérieures; elle est accompagnée d'une 
soif inextinguible et d'urines noires; le ventre supérieur (l'estomac) 
laisse déborder de la bile de toutes les espèces, tandis que le ventre 
inférieur rend des matières de la nature de celles que nous nommons 
colliquatives ; des gouttes de sang tombent du nez, la langue devient ra- 


boteuse et se noircit; les malades n’ont pas de sommeil, mais de la pros- 
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tration et un léger délire; l'embarras de la respiration est continuel, et il 
y à une grande anxiété : toutes les parties extérieures sont froides, mais 
plus particulièrement les pieds et les mains. Cette fièvre ardente est la 
plus pénible et la plus meurtrière de toutes les fièvres; l’autre espèce 
brûle, en vérité, comme si c'était une flamme, mais elle se porte de tous 
côtés vers l'extérieur; elle n’est pas du tout un grand mal pour les par- 
ües internes, et elle s'éteint facilement dès qu'il survient de la sueur. 
J'affirme que cette fièvre est un remède pour les fièvres énumérées plus 
haut; elle sera aussi un remède pour la première espèce de fièvre ar- 
dente, puisque dorénavant cette fièvre ne se cache plus dans l'intérieur 
en brûlant sourdement, mais éclate comme la lueur d'une flamme. Au- 
tant que j'ai pu le constater, ce sont là tous les bons résultats produits 
par les fièvres; mais, parmi les accidents qui surviennent dans le cours 
des fièvres, les douleurs de la hanche et des autres articulations, de la 
cuisse et de toute la jambe ne se montrent pas sans avantage. Cepen- 
dant, si une douleur se révèle de ce côté, mais disparaît sans que ce soit 
à la suite d’une évacuation de matières cuites, ou de l'emploi d'un des 
remèdes habituels, ou à cause du transport de la maladie dans un autre 
endroit (mais le transport ne doit pas se faire vers une partie importante, 
car, si ce n'es pas là le plus grand des maux, du moins ce n’est cer- 
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tainement pas un bien); si, dis-je, cette disparition n’a pas lieu d'une 
telle manière, il est nécessaire que la fièvre revienne accompagnée de 
délire, de convulsions, d'assoupissement, ou de quelque autre accident 
pernicieux et incurable. C’est encore un bien que des tumeurs s'élèvent 
à côté des oreilles, pourvu que cette élévation ne soit pas accompa- 
gnce de crudité, de dureté et de violence ; en effet, de telles tumeurs 
s'étant développées violemment, plusieurs malades périrent, attendu 
que, sous les autres rapports, ils ne pouvaient plus, pour cause de fai- 
blesse, résister à la maladie; mais, si ces tumeurs arrivent pelit à petit 
au sammum de la fièvre, si la douleur est peu considérable et la tumeur 
molle, si tout se tourne vers l'extérieur, de sorte qu'il n'y ait pas le 
moindre symptôme d'angine, et que la langue ne se dessèche pas; si la 
tumeur survient à l'époque où la maladie n’est plus à l’état de crudité, 
si elle-même mürit en même temps, ou se résout de quelque autre ma- 
nière; si elle ne s'élève pas à tel instant et disparaît à tel autre, les 
tumeurs qui se forment dans ces conditions-là mettent fin aux fièvres. 


Ces mêmes tumeurs font aussi cesser le léthargus et le délire; mais elles 28 


sont un moins grand bien pour le léthargus que pour le délire; d’autres 
fois elles interceptent aussi une matière qui devait se porter vers le 
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poumon. Les tumeurs dures et non suppurantes se résolvent quelquefois 
dès qu'il survient un trouble du ventre, ou des urines abondantes et 
épaisses, et cette solution n'exaspère pas la fièvre, et ne la provoque 
pas non plus à revenir. Dans les fièvres pestilentielles , les dépôts méritent 
une très-grande confiance, et il s'en fait de toutes les espèces, attendu 
que ce sont des dépôts de fièvres très-graves; le plus souvent, cepen- 
dant, ces dépôts tombent sur les extrémités et s’accompagnent de dou- 
leurs, d'ulcères et de chute des membres; je sais que quelquefois il y 
a eu des mâchoires dénudées, des dents noircies, et de grands os des 
mâchoires qui se sont délachés par l'effet du temps. La fièvre est aussi 
jugée par l'ictère; mais cel accident ne doit pas se montrer aussitôt que 
débute la fièvre, car c’est un symplôme effrayant quand l'ictère pousse 
avant le septième jour; cela indique que la maladie fait des ravages dans 
le foie. Dans les fièvres ardentes, les frissons sont avantageux, pourvu 
que Îe malade soit vigoureux; car, pour les malades extrêmement afFai- 
blis, ils sont mortels. Les frissons brisent aussi la continuité des autres 
fièvres et leur donnent un type fixe. Il n’est pas mal non plus qu'un flux 
de ventre survienne en cas de fièvre; la dyssenterie est quelque chose 
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de plus grave, il est vrai; cependant il existe des fièvres de longue durée 
pour lesquelles cet accident a été aussi un moyen de salut. La douleur de 
vessie esl un symplôme très-mauvais en cas de fièvre, car elle annonce 
le délire etun grand nombre d’autres accidents graves ; cependant ce signe 
peut être bon aussi, si la vessie elle-même est molle et souffre par suite 
de la transmission des urines, quand elles sont épaisses et abondantes; 
car [dans ce cas] elle peut dessécher des selles liquides et amener une 
crise sure. Si les efflorescences et toutes les autres aspérités [ de la peau] 
surviennent en temps opportun, el sur une étendue proportionnelle à 
la gravité de la maladie; si, s’élant dirigés vers l'extérieur, ces accidents 
ne retournent plus vers l’intérieur, ils résolvent les fièvres et mettent les 
malades à l'abri du danger; mais toutes les circonstances contraires sont 
suspecles, à moins que la cause qui les a enlevées ne consiste en une autre 
excrélion qui les remplace. Pour ce qui regarde l’érésipèle, je ne le con- 
sidère pas du tout comme un bien dans les fièvres; car il s’étend de tous 
les côtés et ajoute de nouvelles ardeurs à celles que la fièvre amène par 
elle-même, et, s’il tend à se porter vers l'intérieur, la mort du malade est 
tout à fait certaine; si, au contraire, il se fixe quelque part et donne lieu 
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à un ulcère, cet ulcère, comme s’il venait d'une brülure par le feu , devient 
humide, exhale une mauvaise odeur et est recouvert d’une pourriture 
maligne ; s’il y a de grandes masses de chair qui tombent et des os qui se 
dénudent et se détachent, cela sauve les malades. Les longues fièvres se 
jugent aussi par un abcès au siége, de telle sorte qu'il se forme une 
tumeur purulente dans cet endroit, et que la fièvre se résout de cette 
façon-là ; chez d’autres il survient de la suppuration aux aines ; chez d’autres 
encore, dans quelque autre région. Mais toutes les suppurations internes 
qui se forment, soit sous les parois de la poitrine, soit sous celles de la 
région illaque, sont mauvaises ; elles émoussent, il est vrai, l’acuité des 
fièvres, mais elles amènent la mort d’une autre manière. J'ai vu un jour 
avec salisfaction la tumeur de la rate et la tension dé l'hypocondre dans 
les fièvres de mauvais caractère, et je m'en suis bien trouvé, surtout 
chez les individus où la maladie remonta vers la rate; si, de là, il se 
fait un écoulement vers la vessie, c’est très-beau, et le comble du bien. 
Voilà quelle est la nature des lieux affectés, et quel est le nombre et la na- 
ture des affections qui font baisser les fièvres; pour ce qui est des autres 
maladies, une dyssenterie chronique guérit l'épilepsie, les vertiges, les 
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ulcères de la tête et les douleurs de la hanche, et, si jamais les maladies 
ont appris quelque chose aux médecins, il me semble que c’est cette mala- 
die qui leur a appris à donner, dans la sciatique, des lavements composés 
d'ingrédients capables de produire un écoulement de sang et de toute 
espèce d’ichor comme dans la dyssenterie, tandis que d’autres ont, pour 
la même raison, cautérisé le côté intérieur des hanches; ils supposaient, 
je pense, que, chez tous les sujets, la maladie devait se terminer par un 
ulcère. La dyssenterie guérit aussi de la mélancolie et de toute autre 
espèce de fureur; elle guérit encore les femmes des maladies hysté- 
riques , et de certain tubercule éminemment bénin, qui, chez les femmes, 
pousse sur les seins et sous les aisselles, tubercule qu'on nomme affec- 
tion carcinomaleuse larvée. La dyssenterie résout encore les gibbosités qui 
se forment dans les lombes. Mais, de plus, la maladie la plus effroyable, 
maladie difficile à traiter, et qu'à présent on a l'habitude de nommer élé- 
phantiasis, à cause de la ressemblance qui existe entre l’aspect de la ma- 
ladie et l'éléphant, mais qui tirait autrefois son nom du mauvais état 
des humeurs (voy. ch. 28, p. 63, L. 5), cette maladie est éliminée par 
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les hémorroïdes guérissent la mélancolie et toute autre espèce de fureur; 
ils guérissent aussi l'épilepsie, le vertige qui vient de la tête et le crache- 
ment de sang; il ne surviendra non plus ni pleurésie, ni péripneumo- 
nie, ni fièvre ardente, ni aucune autre maladie suraiguë, quand on a 
des hémorroiïdes; il ne se formera pas même d’ulcère malin, ni aucune 
de ces efflorescences qui se portent vers l'extérieur, comme les lépres, 
les lichens et toutes les autres aspérités semblables. Mais pourquoi énu- 
mérer un à un les faits particuliers, tandis qu'il m'est possible de dire 
en général que les hémorroïdes sont un grand obstacle à la formation 
des maladies, et une solution pour celles qui existent déjà ? Vous l'ap- 
prendrez si vous observez un individu habitué à avoir des évacuations 
par les hémorroïdes ; vous verrez comment, lorsqu'il existe chez lui une 
rétention, il devient entièrement bouffh et hydropique ; il se sent appe- 
santi et veut dormir ; son intelligence est lourde; quelle que soit la par- 
tie que vous examiniez, vous la trouverez douloureuse; tel ou tel de ces 
individus est pris de vomissements exagérés ; tel autre est en proie à 
une apoplexie complète. Si l'épuration produite par les hémorroïdes est 
modérée, le mal qui en résulte n’est pas une maladie, mais une simple 
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faiblesse et une perversion légère du teint, tandis que les autres consé- 
quences de cette évacuation sont, ainsi que je viens de le dire, de très- 
grands bienfaits; cependant, si cette évacuation dépasse la mesure, il y 
a danger d'hydropisie. Si, chez une femme qui a un flux utérin, il sur- 
vient des hémorroïdes, elles arrêtent le flux ; cependant, si, chez cette 
femme, elles dépassent la mesure , il y a également danger d'hydropisie. 
Après les hémorroïdes, les varices devront occuper le second rang; car 
les varices produisent, du moins, du soulagement dans un grand nombre 
de cas: en effet, elles exercent une action bienfaisante sur la mélancolie, 
sur la fureur, sur toutes les maladies chroniques qui surviennent à la 
tête, sur la pesanteur des lombes, sur toutes les gibbosités qui provien- 
nent de la tension des nerfs dans les lombes. Il me semble que la gué- 
rison de ces deux affections est dangereuse, à moins qu'on n'élimine 
insensiblement la surabondance des humeurs, aussi bien par les exer- 
cices du corps que d'une autre manière. J'ai, du moins, connu un imdi- 
vidu qui avait été guéri d'une varice et qui mourut peu après, ayant été 
attaqué d'une dyssenterie sanguinolente ; j'en ai connu un autre qui fut 
pris de fureur , et il me semblait que ces hommes n'auraient pas eu ces 
affections, si, chez eux, on n'avait pas intercepté les voies qui condui- 
saient le sang aux varices. La pleurésie résout la péripneumonie; mais 
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c'est un mal que de passer de la pleurésie à la péripneumonie ; de même, 
les éructations acides résolvent la lienterie, et le flux de ventre les vo- 
missements d'aliments; enfin, les calculs des reins et de la vessie résol- 
vent la douleur du colon. Le choléra produit le même bon résultat que 
si l'on se purgeait avec le suc de concombre sauvage; aussi, beaucoup de 
gens accueillent-ils celte maladie avec plaisir, et, si par peur on J'arrête 
avant d’avoir été convenablement purgé, on provoque une autre mala- 
die. Le phrénitis est un moyen de guérison pour le léthargus, et le 16- 
thargus apaise les malades qui entrent subitement en fureur et qui sont 
indubitablement attaqués de phrénitis. Du sang qui s'écoule par les 
selles arrête une douleur aiguë et violente du foie, si, du moins, il 
faut considérer comme du sang le liquide qui s'écoule, et non comme 
étant formé de quelque autre humeur; cependant, il est raisonnable 
d'admettre que du sang aille du foie au canal intestinal, et aussi que le 
liquide qui s'écoule soit noir; car tous ces rapports sont très-naturels. 
Les évacuations de pus sont bonnes aussi : celles qui se font par les 
oreilles ou par le nez, parce qu'elles dissipent les affections de la tête, 
et celles qui se font par la vessie ou par le siége, parce qu'elles mettent 
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à l'abri des tumeurs purulentes internes et des douleurs de longue 
durée. Les suppurations qui surviennent à l'occasion des inflammations, 
que ce soil à l'intérieur ou à l'extérieur, font cesser les douleurs des 
parties enflammées. La tuméfaction survient avec avantage, en cas d’an- 
gine ou de podagre, chez les malades où une tuméfaction antécédente a 
disparu, dans le premier cas, quand le cou est grèle en même temps 
qu'il y a danger de suflocation, et, dans le second, chez ceux où les 
pieds sont grêles, tandis que, du reste, il y a de la douleur; la tuméfac- 
tion survient encore avantageusement en cas d'ulcère; car, sans elle, on 
court le danger d’être pris de convulsions ou d’une fièvre bilieuse accom- 
pagnée d’insomnie et de délire. Il est bon aussi, après la réduction des 
luxations, d'être pris d’une inflammation locale consécutive; car ces in- 
flammations empêchent l'articulation de glisser après coup; mais elles 
ne doivent pas être très-fortes, et l'articulation ne doit pas présenter des 
nerfs ou des muscles tendus. Une douleur qui se fixe dans le lesticule, 
dans la hanche ou dans la jambe, résout les toux sèches et de longue 
durée. La goutte et la podagre remplacent plusieurs autres maux; car 
les fluxions, qui habituellement donnent lieu à ces maladies, sont pé- 
nibles, il est vrai, pour les articulations, mais elles empêchent d’autres 
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maladies de se former. Chez les malades donc où la fluxion s’est dé- 
tournée d'un autre côté, elle donne du répit aux articulations; mais il 
survient des fièvres et des péripneumonies, et la plupart deviennent apo- 
plectiques. Même après l'emploi des médicaments purgatifs qui évacuent 
la fluxion vers l'extérieur, et dans l'action bienfaisante desquels on 
avait, pour celte raison, la plus grande confiance, il est arrivé que, 
l'emploi de ces médicaments ayant été interrompu, une mort rapide a 
élé amenée par une autre fluxion qui s'était insensiblement accumulée, 
el qui ne se porlait pas vers les articulations, mais descendait suivant 
quelque autre direction. Je dis qu'il ne faut pas laisser sans surveillance 
un malade qu'on a purgé à l’occasion de ces maladies, mais qu'il faut 
inventer à son usage un régime plus ou moins sec. Je loue aussi toutes 
les efflorescences qui se forment à la peau; du moins les alphi, les lèpres 
et les psores guérissent la mélancolie et l'épilepsie. — Dans ces condi- 
tions, les accidents qui surviennent dans les maladies ont du bon pour 
les médecins bien avisés; voici maintenant quelles sont les mauvaises 
terminaisons et les mauvaises transformations des maladies. Il est mau- 
vais qu'a propos de la rate ou du foie il survienne de l'hydropisie; il 


s’en forme aussi à propos d'une dyssenterie, d’une lienterie, ou d’un 
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flux de ventre de longue durée; il s'en forme encore à propos de fièvres, 
soit aiguës, soit chroniques, quand ces fièvres sévissent dans les vis- 
cères. Ces hydropisies arrêtent, 1 est vrai, les accidents du côté du 
ventre, de sorle qu'on conçoit de belles espérances ; mais on se trompe, 
car la maladie n’en tue pas moins pour cela; seulement, elle s’est 
transportée d'un autre côté, et, si on ne se presse pas d'opérer de 
nouveau une révulsion vers le ventre, en rétablissant les anciennes 
maladies, les malades meurent; d’ailleurs, l'hydropisie ne donne pas 
le moindre répit ni à la rate, ni au foie, ni aux fièvres, de sorte 
qu'elle vient, comme un nouveau mal, s'ajouter à ceux qui existaient dès 
le principe. Cracher du sang à défaut de l'évacuation sanguine par l’uté- 
rus ou par les hémorroïdes est également pernicieux. C'est encore un 
symptôme pernicieux que les ulcères des jambes survenant à propos de 
la rale; ils ne mitigent pas la tumeur de la rate, comme le feraient 
d’auires ulcères, et eux-mêmes ne se cicatrisent pas facilement. Une 
péripneumonie venant à la suite d’une pleurésie est mortelle, de même 
qu'un léthargus venant à la suite d’une pleurésie, à moins que le ma- 
lade ne soit pris d'un délire plus ou moins violent. En général, le mé- 


decin doit considérer la maladie actuelle, quelle est sa nature, dans 
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quelle partie elle a fixé son siége, ainsi que la partie du corps où doit se 
faire le travail morbide, si cette partie a de l'importance pour la vie; il 
doit comparer aussi les temps de la maladie, les excrétions, leur na- 
ture, leur quantité, les voies par où elles passent; car, s'il considère 
bien toutes ces circonstances, il reconnaîtra quels sont les accidents 
qu'il faut accueillir, quels sont ceux qu'il faut provoquer, et quels sont 
ceux qu'il faut détourner; en eflet, si la maladie quitte des parties plus 
importantes pour en envahir de moins importantes, on acceptera la 
transformation ; on doit accepter encore les douleurs qui, de profondes 
qu'elles étaient, deviennent superlicielles, ainsi que les dépôts murs et 
les excrétions müres; mais on réprime partout tous les accidents con- 
traires, et, s’il n’en survient pas, on doit en provoquer la où ils sont les 
meilleurs lorsqu'ils surviennent spontanément. 
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LIVRE XLVI. 


éd 
1. DES FRACTURES. — TIRÉ DE GALIEN. s 

Comme l'os fracturé a perdu sa continuité, le premier but du traite- 1 " 

ment consiste dans la réunion; mais, puisque ce but est irréalisable à 

cause de la sécheresse des parties affectées (en eflet, à l'exception des os à 

lrès-mous, comme le sont ceux des petits enfants, ces parties ne sont $ 
pas susceptibles de se souder), on se propose un second but, celui de 

les agolutiner par l'intermédiaire du cal. Examinons donc maintenant 2 ÿ 

de quelle manière on atteindra le mieux ce but. Comme le traitement 3 \ 
des fractures présente quatre temps, à savoir l'extension, la coaptation, 
la déligation et la position, il convient de commencer [l'exposition de] 

ce traitement par l'extension. Si donc la fracture a peu d'étendue, 4 

chacun des deux fragments de l'os affecté conservera sa position natu- "1 

relle ; mais, quand tout l'os a été broyé, ses fragments se déplaceront È 

Cu. à, L 4. œxldon Pi, — 5, 6 rñs did &. xo)À. Gal. d 
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inévitablement, et il faut les mettre dans une position ou ils s'affrontent, 
pour recourir ensuite à un des moyens de traitement exigés après celte 
opéralion. Or les fragments prendront cette posilion, si les parties dépla- 


[Su 


cées sont ramenées à leur position naturelle, tandis qu'on pousse douce- 
6 ment dans une direction opposée l’autre fragment. Mais, pendant qu'on 
meut les deux fragments en sens opposé, on court un assez grand dan- 
ger de voir quelques parties saillantes de ces fragments se casser, se 
placer entre les parties qu'on rapproche les unes des autres, et empê- 
7 cher les fragments de se toucher. Et même, si une partie quelconque 
pouvait s'échapper au dehors, on n'obtiendrait pas non plus, dans ce 
cas-là, une coaptation parfaite, attendu que les parties saillantes ne 
s’emboiteraient pas dans les cavités: puis, ces parlies saillantes étant 
une fois cassées el détachées, il restera nécessairement un espace vide 
entre les deux parties de l'os qu'on veut affronter; dans cet espace il se 
formera une collection de liquides séreux, qui se pourriront ensuite par 
l'effet du temps et entraîneront inévitablement dans leur propre cor- 


(we 


ruplion tout l’ensemble du membre. Pour cette raison donc, on doit 
opérer l'affrontement des os pendant l'écartement, et il est de nouveau 
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impossible d'obtenir convenablement ce résultat sans recourir à la 
double extension. Par conséquent, on fera la double extension, ou avec 
les mains, quand le membre est petit, ou avec des lacs dont on entou- 
rera le membre, ou avec des machines qu'on ajoutera aux lacs. Quand 
on aura suffisamment écarté les fragments, et qu'il n’y a plus de danger 
qu'ils se heurtent pendant qu'on les rapproche, on les placera dans une 
posilion où ils s'affrontent, on relächera les lacs, et on s’en rapportera 
aux muscles pour rapprocher les uns des autres les fragments écartés ; 
en même temps le chirurgien les palpera aussi, pour redresser et 
rajuster les parties peu considérables, qui pourraient peut-être subir 
un déplacement. Quelques médecins pensent qu'il vaut mieux ne pas 
soumettre immédiatement le membre fracturé à l'extension, mais qu'il 
faut calmer d’abord |l'inflammation] pour en venir plus tard à l'exten- 
sion, le troisième ou le quatrième jour; Hippocrate (fract. S 31), de son 
côté, enseigne que c'est la méthode diamétralement opposée qu'il con- 
vient de suivre, c'est-à-dire qu'il faut pratiquer l'extension du membre 
aussitôt après l'accident et employer les calmants surtout le troisième 
et le quatrième jour. On pratiquera principalement l'extension sur les 
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parties où les os ont le plus de volume et d'épaisseur, ainsi que les 
muscles qui les entourent; car ce sont surtout ces organes-là qui ont le 
plus besoin d’être étendus; en effet, par leur nature, ils sont plus suscep- 
tüibles que les autres de se rétracter dans le sens de leurs attaches. L'ex- 
tension qui reste en decà de la mesure convenable est simplement un 
échec; dans les cas de fractures, elle fait échouer la coaptation, et, dans 
ceux de luxations, la réduction; mais elle ne donne lieu à aucune autre 
conséquence nuisible qui lui soit propre, ainsi que le fait l'extension qui 
dépasse la mesure ; car celle-là cause, au moment même où on l'opère, 
de la douleur, et, après coup, des inflammations, des fièvres, des convul- 
sions, et même quelquefois des paralysies, L'extension exagérée est 
moins nuisible aux enfants qu'aux adultes, à cause de l'humidité et de la 
mollesse’du corps des premiers, et il en est de même pour les eunu- 
ques, pour les femmes, et pour les gens naturellement humides et mous. 
Pour que les fragments restent solidement en place après la coaptation, 
il faut entourer la fracture d’une bande et la serrer modérément, de ma- 
nière à ne pas produire de compression, et, par suite, de douleur, ni à ser- 


rer si peu, que la laxité des bandes permette aux fragments de se dépla 
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cer. Voilà quelles sont les indications pour la compression exercée par les 16 
bandes; mais on ne saurait y satisfaire rigoureusement dès le commen- 
cement, même en lâtonnant, tandis qu'on le peut après avoir appliqué 
plusieurs fois l'appareil; car, en prêtant une attention soutenue au degré 

de pression que vous produisez en appliquant les bandes, et en demandant 

à celui auquel vous les appliquez quelles sensations lui donne l'appa- d 
reil, vous saurez, en l'appliquant de nouveau pour la seconde fois, s’il 

faut relâcher ou serrer davantage; en effet, si le malade accuse de la com- 4 
pression, il est clair qu'il faut relâcher; si, au contraire, il dit que l'ap- 

pareil est si lâche, qu'il ne sait pas même si son membre en est entouré, 

il est lout aussi évident qu'il faut augmenter la compression. En outre, 17 

il faut encore songer que les corps robustes et durs supportent une len- 

sion vigoureuse des bandes, tandis que les corps mous et faibles exigent 

une tension plus modérée. Hippocrate (Fract.S$ 5) dit que, si on à com- 18 

primé dans la juste mesure, il y aura, le deuxième jour, à la main, une 

pelite tuméfaction molle: de sorte que, si on n’en découvre aucune, ou si 

la tuméfaction est dure, on doit reconnaître que, dans le premier cas, 
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la compression exercée sur la fracture a été insuffisante; et, s’il survient 
une tuméfaction dure, que la fracture a été trop fortement comprimée. 
Ïl est évident que, s’il apparaît le second jour une tuméfaction considé- 
rable et résistante à l'extrémité du membre, il faut immédiatement dé- 
faire l'appareil, pratiquer une aflusion avec une grande quantité d’eau 
chaude à laquelle on ajoute de l'huile en abondance, et réappliquer les 
bandes en serrant modérément; si, au contraire, ilne s'est pas formé de 
tuméfaction le second jour, vous déferez les bandes le troisième jour, et 
vous les réappliquerez plus fortement. S'il s'est formé une tuméfaction 
modérée, Hippocrate lève l'appareil tous les trois (deux) jours ; mais 
moi, j'ai quelquelois différé de le lever jusqu'au quatrième jour, sur- 
tout en hiver, et je ne me suis pas aperçu qu'il en fût résulté quelque 
conséquence fâcheuse. Si toutes les parties avaient une épaisseur uni- 
forme, la bande la plus large serait la meilleure, vu qu'elle entourerait 
le membre de toute part également et sans interruption; comme il 
n'en est pas ainsi, on peut entourer la poitrine d’une bande large, 
tandis que la même chose ne saurait se pratiquer ni pour les membres, 
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ni pour la clavicule : au contraire, pour ces parties-la, une bande étroite 
est préférable, car elle ne se plisse pas et s'adapte à toutes les inégalités. 
Cependant, une telle bande ne maintient pas le membre avec süreté, 
attendu qu'elle n’en recouvre qu'une petite partie. Ce qui manque, sous 
le rapport de la sûreté, à cause de l’étroitesse, doit être suppléé par le 
nombre des tours et l'empiétement sur la partie saine du membre. Hip- 
pocrate a déterminé la largeur et la longueur des bandes en disant, dans 
le traité de l'Officine du médecin ($ 12) : «longueur de trois ou quatre 
coudées et largeur d’un nombre égal de doigts,» c'est-à-dire de doigts 
et de coudées de celui même auquel on applique les bandes; car il serait 
ridicule d'appliquer à un enfant de trois ans, par exemple, un appareil 
composé de bandes de la longueur de quatre coudées d’un homme 
adulte. Cependant il vaut mieux que nous déterminions la longueur des 
linges en la proportionnant à l'étendue de la fracture; en eflet, s'il faut 
faire deux ou trois tours de bande sur la fracture elle-même, s'il faut 
après cela finir en haut, en employant des tours de bande nombreux et 
en comprenant une grande étendue de la partie saine du membre dans 
la déligation, il est clair que le premier linge doit être assez long pour 
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suffire aux tours de bande que nous venons de décrire. Pour les autres 
appareils, la longueur des bandes doit également être assez considérable 
pour suflire aux tours qui se font avec elles. Vous trouverez la largeur 
des bandes en tenant compte des indications fournies par Hippocrate; 
il dit (Le. $ 8) : “elles doivent s'adapter exactement et non comprimer. » 
Les mots s'adapter exactement signifient, pour ainsi dire, étre rendues im- 
mobiles ; or on obtiendra ce résultat en préparant des linges qui ne soient 
pas extrêmement larges, car des linges trop larges se plissent quand on 
les applique, quoique, du reste, un linge retienne d'autant plus sûrement 
les parties fracturées des os, qu'il est plus large, vu qu'il embrasse une éten- 
due plus considérable; sous ce point de vue, le linge le plus large se- 
rait le meilleur; mais, comme en se plissant une bande large devient 
plus lâche là ou elie est appliquée que si elle ne se plissait pas, et 
qu'ainsi elle devient incapable de maintenir solidement les parties qu’elle 
entoure, elle ne doit pas être extrêmement large. Vous augmenterez 
donc la largeur de la bande autant que vous le pourrez, mais sans que 
pour cela aucune de ses parties se relâche : c'est aussi pour cette raison 
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qu'un homme versé dans ia pratique fera mieux qu’un autre toutes ces 
choses-là; car les indications sont des déterminations approximatives, et 
aucun cas n’est semblable à la description qu'on écrit ou qu'on lit. Mais, 
comme les bandes qui serrent et compriment la chair sans incommoder 
ont, par leur nature, la propriété d’expulser les humeurs des parties 
sur lesquelles on commence leur application, tandis qu'elles déposent 
et fixent ces humeurs dans celles où se termine la déligation, il est 
raisonnable , je pense, de placer le chef de la bande sur la partie malade 
elle-même et de l'enrouler, en partant de la, dans la direction de la parlie 
saine du membre. Vous préparerez donc d'abord deux bandes, et, avec 
l’une d'elles, c’est-a-dire avec la première, vous ferez marcher les tours 
de bande de la partie affectée vers le haut, tandis que vous placerez les 
premiers tours de l’autre bande sur la fracture elle-même, pour la diri- 
ger ensuite vers le bas, et, à partir de la, vous remonterez de nouveau, 
de manière à faire aboutir les tours de la seconde bande au même point 
que ceux de la première : car, dans les cas de fracture, les bandes doivent 
empêcher l’afflux du sang, lequel a son point de départ dans les parties 
supérieures des membres, et elles doivent, en outre, expulser celui qui 
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est contenu dans les parties voisines de la fracture. Or l'afflux n'a qu'une 
seule route, celle de haut en bas; mais l'expulsion peut se faire par les 
deux, par celle de haut en bas, et par celle de bas en haut: en effet, on 
peut expulser aussi bien vers les parties inférieures du membre que vers 
les parties supérieures. Cependant il vaut mieux exprimer le sang de la 
partie malade vers les parties supérieures, et [par suite] vers tout l'en- 
semble du corps, parce que l'extrémité du membre est trop petite pour 
accueillir sans inconvénient des humeurs abondantes, outre que, si l'ap- 
plication de la première bande, qui exprime le sang de la partie malade 
vers l'extrémité du membre, était suivie de celle d’une seconde qui serre- 
rait plus vigoureusement, il surviendrait de l'inflammation au carpe et aux 
doigts. Pour celte raison donc il faut exprimer d’abord vers le haut et 
s'attacher surtout à expulser, s’il esl possible , iout ce qui pourrait incom- 
moder plus tard ; s’il restait une petite quantité d'humeur, il faudrait l’ex- 
pulser vers le bas à l'aide de la seconde bande. On fera done, pour les 
motifs que nous venons d'exposer, avec le chef de la première bande, 
deux ou trois lours autour de la fracture, tandis qu’on n’en fera qu'un 
seul avec celui de la seconde, de manière à exprimer les liquides contenus 
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dans les parties voisines de la fracture plus fortement vers le haut que 
vers le bas. Pour cette raison, il convient aussi que la seconde bande 
serre moins fortement le membre: en effet, dans l'endroit où la chair 
sous-jacente est le plus fortement serrée, le liquide qui y est contenu 
est exprimé vers les parties environnantes; là, au contraire, où elle l’est 
moins, elle reçoit ce qui s'écoule des parties plus fortement compri- 
mées. Le premier jour, nous ne serrerons donc pas autant que le com- 
porte la fracture , attendu que le malade éprouve déjà de la douleur par 
suite de son accident; mais, si tout s’est passé comme il convient, el si, 
le troisième jour, nous trouvons le malade avec moins de douleurs, nous 
augmenterons la compression; cependant nous ne serrerons pas même 
alors autant que la fracture l'exige : car, si tout s’est passé suivant les 
règles , la déligation serrée ne doit avoir lieu que le cinquième jour : pour 
cette raison, il faudra aussi, ce jour-là, employer une très-grande quan- 
tité de linges et pratiquer une compression tout à fait suffisante ; de même, 
si, le cinquième jour, le membre n’est pas encore complétement exempt 
d'inflammation, à cause de quelque faute commise pendant l'époque 
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intermédiaire, nous n’emploierons pas tous les linges; car la sûreté de 
la déligation des membres fracturés tient à la compression et à la grande 
quantité des linges. Nous employons surtout la compression à l'époque 
où la région qui entoure la fracture se montre suffisamment ferme et 
dégonflée, tandis que l'os lui-même est lâche et facile à déplacer. Si donc 
il arrive parfois que cet état n'existe pas le cinquième jour, nous atten- 
drons un des autres jours consacrés à lever l'appareil. En appliquant la 
première bande, il faut repousser les parties droites du membre vers le 
côté gauche, et les parties gauches, au contraire, vers le côté droit; or on 
arrive à ce résultat par le procédé suivant : placer le chef de la bande 
sur la partie affectée, non pas exactement sur la fracture ou la plaie 
même, mais d'un côté ou de l'autre {à gauche ou à droite), tenir ensuite 
le chef avec l'une de nos mains, avec l’autre repousser le côté de la partie 
affectée à l'encontre de la bande, tout en serrant; la bande étant arrivée, 
en se déroulant, au côté opposé, ne plus serrer sur ce point-la avec la 
même force, et, à plus forte raison, ne pas refouler aussi fortement le 
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membre en sens inverse, jusqu à ce que la bande, en se déroulant tout 
autour du membre, soit arrivée sur son propre chef; car alors nous em- 
ploierons de nouveau la main qui nous servait auparavant à retenir le 
chef, pour appliquer sur lui et pour l'y retenir solidement la partie de 
la bande qui le touche, de maniere à pouvoir commencer de nouveau 
un second tour sur les mêmes parties, qui serrera et refoulera le mem- 
bre en sens inverse avec la même force que le premier. Puis, quand 41 
nous aurons de nouveau déroulé ce second tour de la même manière 
que le premier, et que nous serons arrivé encore une fois sur le chef, 
nous emploierons également l’une de nos mains pour retenir la bande, 
tandis qu'avec l’autre nous l'attirerons, en serrant et en refoulant vers le 
côté opposé la partie aflectée; car, de cette manière, nous arriverons à 
ce résultat que l'os fracturé ne penchera pas plus d’un côté que de l’autre. 
Les linges doivent être propres, afin que la crasse ne cause pas d'irrita- 42 
tion et n'empêche pas la vertu médicale des liquides qu'on emploie sous 
forme d'embrocation de pénétrer jusqu'à la peau ; ils doivent être légers 
pour ne pas peser sur la partie affectée; d’ailleurs, s'ils sont minces, lé- 
gers et mous, ils livrent facilement passage aux embrocations ; ils doivent 
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être mous pour ne pas causer de compression. Il est clair que cha- 
cune de ces circonstances contribue à empêcher la partie affectée de s’en- 
flammer. Le linge devra être uni, d’une texture uniforme, de manière 
à ce qu'il n'y ait aucune partie dure, aucune qui soit ou plus molle, ou 
plus étroite que les autres, aucune qui soit trouée ou rongée, qu'aucune 
enfin ne soit saillante et épaisse, comme cela a lieu pour la lisière des 
étoffes. Il faut aussi que la bande soit également tendue dans loutes ses 
parties , et on l'étirera avant de l'appliquer ; de cette manière on la saisira 
plus facilement, parce qu'elle deviendra aussi plus mince; etelle sera ten- 
due régulièrement. — Pour empêcher l'inflammation, employez quelque 
médicament du nombre de ceux qui la préviennent; tel est, par exemple, 
le cérat liquide. En roulant la bande autour du membre fracturé, comme 
le dit Hippocrate (Officine, $12),1l convient d'employer en même temps 
du cérat mou, pur et homogène : car il ne se borne pas à oindre la 
peau du malade au moment où on place dessus des bandes sèches, 
mais il veut aussi que chaque tour de bande soit enduit de cérat; en 


6. œavu R Gal.; yp. mayt R ad cale. 13. on Gal. — 16-p. 116,1. 1. uôvn U; 
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Cocchi 65, 
vo xptoaurTo ris abrÿ xarà rod dépuaros, dmoolepyosr Tù merobds 
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effet, si on l'appliquait uniquement sur la peau, on priverait bientôt la 
partie affectée de l'avantage qu'elle retire du cérat, attendu que les linges 
absorberaient ce médicament qui est humide, rendraient par là la peau 
sèche, augmenteraient la chaleur des parties et attireraient, par cette rai- 
son, les liquides des régions voisines vers la partie affectée. La raison 
pour laquelle il veut que le cérat soit mou est évidente; en effet, il 
l'emploie à titre d’embrocation. Il veut aussi qu'il soit pur, c'est-à-dire 
qu'il ne contienne aucun mélange soit de propolis, soit de crasse, soit de 
substance terreuse, sablonneuse ou autre, si ce n’est la cire; un tel cérat 
est nécessairement aussi homogène, si toutefois le mot homogène ne signi- 
fie pas, à cause des grumeaux de cire [qui peuvent exister|, quelque 
chose de plus que celui de pur. Il est bon d'examiner pourquoi Hip- 
pocrate ordonne, à ce propos, d'employer le cérat, quoique, dans les 
cas où un os fait saillie à travers la peau, il se serve de vin äpre et noir. 
Il me semble quil considère le vin comme un remède plus puissant pour 
ces cas-là, et qu'il le laisse de côté dans les autres fractures où aucune 
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Cocchi 65-66. 
Tor, év ols oÙx éyuuvln Tv ouvrpiéévror dolor oùdèr, did rù 
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partie des os broyés n'a été dénudée, parce que son emploi exige beau- 
coup de soin : en effet, à moins qu'on n'humecte constamment, il en 
résulte un dommage considérable parle desséchement des linges; or 
la plupart des infirmiers ne veulent pas humecter constamment, surtout 
pendant la nuit. Mais, comme, pour les extrêmes maladies, l'extrême 
exactitude du traitement est ce qu'il y a de meilleur (Apkh. I, 6), pour 
cette raison, Hippocrate ordonne de recourir au vin dans les cas où un os 
fait saillie : car, à propos de l'endroit où il prescrit le vin, je parlerai des 
propriétés de ce médicament (voy. p. 136, 1. 5 et suiv.). Pour le moment, 
il suffit de dire que, les autres fractures pouvant être guéries aussi sans 
vin, si nous employons le cérat seul, il n’est pas nécessaire, dans ces cas- 
là, de nous exposer parfois, en administrant le vin, à une erreur, par 
suite de la négligence des infirmiers ; mais là où il y a un grand danger, 
les infirmiers eux-mêmes se résignent volontiers à se donner beaucoup 
de mal et obéissent de bon gré à nos exhortations. De plus, nous visi- 
tons plus fréquemment ces malades à cause de la grandeur du péril; 
quelquefois même nous restons toute une nuit avec eux, si nous n'avons 
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Cocchi 66. 


oPédpa Sappuer rois Ürnpérais. — Dpouper Te où dua nai 
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TeivovTou , Thv Tv mporwr voir dÜovlwv émédeour DAnr xaraau6d- 


pas grande confiance dans les infirmiers. —Les deux premières bandes 
préservent à la fois et soutiennent l'os fracturé, et le tiennent à l'abri de 
l'inflammation; mais elles ne suflisent pas seules à ces deux indications, 
et, pour cetle raison, on a recours à l'application des compresses, les- 
quelles, conjointement avec les bandes extérieures qui les soutiennent à 
leur tour, viennent au secours des premières bandes pour la préserva- 
tion, et du cérat liquide, pour aider à prévenir l'inflammation. Les com- 
presses doivent être pliées en trois ou en quatre, et il est convenable 
que leur nombre soit assez grand pour entourer suffisamment le membre; 
leur longueur devra être égale à celle de l'appareil, et il faut qu'elles 
aient la largeur de trois ou quatre doigts, de ceux, bien entendu, de l’in- 
dividu même auquel on applique l'appareil. Les compresses sont donc 
des soutiens pour les deux premières bandes qu'Hippocrate (cf. p. ex. 
Offic. $ 12) a appelées spécialement sous-bandes; maïs on les applique 
dans une direction contraire à celle de ces bandes : en eflet, on roule 
ces bandes transversalement autour du membre, tandis qu'on étend 
longitudinalement les compresses dessus, de façon à ce qu'elles occupent 
toute la longueur de l'appareil formé par les deux premieres bandes. 
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Cocchi 66. 
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29 El / 
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Hippocrate (Fractures, $ 4) prescrit d’enduire les compresses d'un peu 
de cérat; car une trop grande quantité de ce médicament les ferait 
glisser de tous côtés et manquer de soutien; de même, si on employait 
trop peu de cérat, les compresses ne s’uniraient pas dès le premier ins- 
tant aux sous-bandes ; car le cérat forme une espèce de colle pour ces 
deux parties de l'appareil. Du reste, on exerce aussi une espèce de pres- 
sion sur les compresses, puisqu'on place des linges secs dessus. — Il est 
impossible d’entourer circulairement la fracture de la clavicule ou celle 
d'une côte; mais l'étendue de la fracture vous indiquera le nombre des 
compresses qu'il faut employer. Pour la clavicule , nous avons l'habitude 
d'employer ordinairement trois compresses pliées en quatre; nous appli- 
quons les deux premières en forme de la lettre X, de manière à ce que 
le point d’entre-croisement des deux compresses soit placé sur la frac- 
ture; puis nous en appliquons, à l'extérieur, sur celles-là une troisième, 
qui s'étend dans le sens de la longueur du corps, qui serre les compresses 
sous-jacentes, et qui comprime la partie fracturée de la clavicule. Les 
compresses servent, d'une part, à retenir les sous-bandes, et, de l'autre, 
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% Gocchi 66-69. 
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à remplir, lorsqu'il s’agit de certaines parties qu'Hippocrate (Offic. 9; 
Fract. 4; Art. 77; Mochl. 25) appelle habituellement effilées ou rabolées, 
comme sont, pour l'avant-bras, la partie qui se rapproche du carpe, 
et, pour la jambe, celle qui se rapproche du pied : car il est d'avis, 
en de telles parties, de placer circulairement les compresses autour du 
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membre, de façon qu'après l'application des bandes extérieures, l'appa- 


reil ait partout la même épaisseur. La longueur de ces compresses devra 
être assez considérable pour entourer circulairement le membre sur le- 
quel on applique l'appareil, tandis que leur épaisseur et leur largeur 
devront être en rapport avec les exigences de la partie. On ne placera 
pas ces compresses d’un seul coup toutes à la fois autour du membre; 
mais On S'y prendra petit à petit; car celles qu'on place au-dessus des 
autres devront être plus minces et celles qu'on place au-dessous plus 
épaisses : en effet, si vous ne mettez qu'une seule compresse à la fois 
autour du membre, l'appareil aura, dans cette région, la même forme 
que le membre présentait dès le commencement. Les bandes extérieures 
qu'on place sur les compresses seront le plus souvent au nombre de 
deux, dont l'une marchera de bas en haut, et l’autre de haut en bas; on 
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Cocchi 69. 
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peut aussi en mettre trois ou quatre; quant à nous, nous en employons 
toujours deux. Si donc on tient compte de ces indications, il est clair 
qu'on pourra, suivant les circonstances, employer au commencement 
les deux tiers des linges, et n'y ajouter le troisième tiers qu'à l'époque 


où la partie affectée est exempte d'inflammation. Les sous-bandes, di- 


sions-nous (p.110), ne s'appliquent pas de manière à se croiser; au con- 
traire, toutes les deux ramènent le membre dans une direction oppo- 
sée à celle qu'il avait prise, en s'écartant de sa position naturelle; mais 
les bandes qu'on applique après les compresses, et qui ont pour but 
d'empêcher que le membre ne penche plus d'un côté que de l’autre, 
et de laisser toul l'appareil dans la même position ou elles l'ont trouvé, 
marchent en sens contraire l’une de l’autre, l’une se déroulant vers le 
côté droit, et l’autre vers le côté gauche; l'une de haut en bas, et l’autre 
de bas en haut : de cette manière elles conserveronti à l'appareil la po- 
sition où elles l'ont trouvé : pour celte raison , les tours qui vont à droite 
et ceux qui vont à gauche doivent être égaux sous lous les rapports; 
ceux qui vont en haut et en bas ne doivent pas différer en nombre 
beaucoup les uns des autres; cependant la déligation qui marche de bas 
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Cocchi 69. 
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en haut doit avoir le dessus sur celle qui se fait de haut en bas : car 
cette façon d'agir est plus sûre, pour la raison que nous avons exposée 
un peu plus haut, lorsque nous donnions le conseil d’'expulser le sang 
de la fracture vers l'extrémité du membre (p. 111). Hippocrate (Offc. 
$ 14) dit que la meilleure position pour la partie fracturée est celle que 
procure un plan mou, égal et ascendant ; il recommande un plan mou, 
afin que le malade n'éprouve pas de pression dans cette partie. Un plan 
inégal est douloureux et en même temps tord le membre : c'est donc à 
juste titre qu'Hippocrate loue un plan égal. La position déclive amène 
des fluxions et devient ainsi une cause d’inflammation. Pour toutes les 
parties, la position devra donc satisfaire à ces indications; elle le devra 
spécialement pour les parties saillantes, comme la hanche et le talon; ce- 
pendant, comme, dans de pareilles positions, et même sans cela, dans les 
cas où les malades restent longtemps couchés, le talon se noircit habituel- 
lement, quand il est placé sans précaulion sur un corps dur, qu'on ne le 
soulève pas continuellement et qu’ainsi il est échauffé et foulé par les objets 
sous-jacents, nous avons l'habitude de faire une rondelle de laine molle, 
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rondelle que quelques-uns appellent bandeau , et dont la cavité intérieure 
est proportionnelle au volume du talon; sur cette rondelle nous fixons 
le talon de telle manière que sa partie inférieure soit librement suspendue, 
alin que cette partie, restant à l'abri de la pression et livrant de toute 
part un libre accès à l'air, ne s'échauffe pas. En outre, on devra soutenir 
la partie antérieure du pied où se trouve la surfacesur laquelle nous mar- 
chons, en lui donnant pour contre-appui quelque chose de mou, soit 
un oreiller, soit un morceau de bois placé perpendiculairement, et au- 
quel on attachera le pied à l’aide de cordons doux. Je sais que certains 
médecins placent au-dessous du membre inférieur, quand la jambe ou 
la cuisse sont fracturées, des gouttières ou des glossocornes ; mais Hippo- 
crate | Fracl. $ 16) n'approuve pas cette manière d'agir, vu que le bois, 
pour passer sous silence ses autres inconvénients, ne cède en aucune 
façon à cause de sa dureté, comme le font les coussins qu'on appelle 


oreillers : car ces coussins, en cédant modérément, ne causent pas à la 


74 jambe de sensations pénibles. Quelques-uns se servent donc, des le début, 


d'oreillers, en faisant passer au-dessous des cordons transversaux qu'ils 
attirent en haut des deux côtés, après avoir placé le membre sur cet 
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Cocchi 69-70. 
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oreiller ; ensuite ils attachent les cordons l’un à l’autre sur la partie su- 
périeure du membre, et ils pensent avoir donné ainsi une position sûre 
à la jambe : en eflet, quand le malade subit un déplacement, l’oreiller 
rend à la jambe les mêmes services qu'un glossocome. En outre, quelques- 
uns ajoutent, à l'extrémité inférieure du membre, un morceau de bois 
placé perpendiculairement, auquel ils attachent le pied, en interposant 
préalablement de la laine ; par cette pratique, on veutmettre le malade dans 
l'impossibilité, soit d'attirer la jambe en haut, soit de l’étendre en bas; 
en effet, le lien empèche qu'on ne la lire en haut, et le bois qui s'appuie 
contre la plante du pied empêche de porter le membre en bas. — Après 
Hippocrate on a inventé la machine dite glossocome, dont je vais exposer 
à l'instant même la construction; car cette machine est très-utile quand 
l'inflammation a cessé, et surtout lorsque la fracture a besoin d'être 
réunie par le cal, attendu qu'elle opère une double extension rectiligne, 
et qui n'est pas pénible pour l'os fracturé de la jambe. A l'aide d’un axe 
placé à l'extrémité de la partie inférieure de la machine, on opère l'ex- 
tension et la contre-extension à l’aide de deux tractions, dont l'une, qui 
tire lemembre en ligne droite , est appelée traction directe, tandis que celle 
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Cocchi 70. 
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qui tire d’abord vers le haut, et ensuite vers le bas, est nommée traction ré- 
Jléchie; ces deux tractions se font par l'intermédiaire de lacs qu'on place 
autour du membre. Le meilleur lacs pour atteindre ce but est le lacs com- 
posé de deux cordons égaux en longueur. Lors donc qu'on tire sur 
cette espèce de lacs placé autour du membre, au-dessous de la fracture, 
on opère une traction directe, quand ses jambes entourent l'axe; si, au 
contraire, on agit sur un lacs de même forme qui entoure le membre 
au-dessus de la fracture, on produit une traction réfléchie, vu que ses 
jambes sont d'abord amenées en haut, et ensuite de nouveau en bas; 
car, dans ce cas-là , elles doivent également s’enrouler autour de l'axe. Le 
renversement , et, pour ainsi dire, l'inflexion des jambes du lacs , de haut 
en bas. doit se faire à l’aide de poulies placées sur les côtés du glosso- 
come.— En cas de fracture du membre supérieur, il faut, si le malade se 
promène déjà et n'est plus couché, c’est-à-dire après le dixième jour, 
car, avant cette époque, il était ordinairement couché, ayant le bras dans 
une position où la main est un peu plus élevée que le reste du membre; 
il faut, dis-je, suspendre au cou une écharpe assez large, pour que l’a- 


4. mepirilels RU Gal. — 13. évdexarnv R. 


ot 


10 


(BA 


10 


126 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XL VI, :. 
Cocchi 70-73. 
rôv œhyqur. OÙy drAds dE xp Tv Taivian Tirde mepiÉdl eur, 


2 Ne 2 2 / e 2 2 \ > ro) V0 2 
dla dualds émoreiveu dmavri TD Der, andèr aÜToÙ LÉpos ÉdyTas 
> LP / / Cd 29 
dolipuxrov, éd où To ouuQure Baper férov rù rod wiyews doloùr 
dvexOnoeTal Te mpès Tù ndTw al iaomacbnoetou. Eyñua d8 ai- 
peioôar pi Tù dvwduvararor a} elfürator, roûro dÉ &oin Ent 
\ A \ / 2 , Q=N \ \ CT 29 
uêv xespès To xakoûueror éyywviov, mi dE œuéhous Tù puxpod dev 


» 2 / Q 
éxtetauévor. Kis dvwduviar dE où pévor éxdolo Tù xatà Quoi 


oyñua, GAAd Ëre nai Td Éos Éouxe ouvreheir. Eühoyor oùr é00Ëé 


por pälor éxrerauévor oynuaribsiv Td oxédos, émt ©v elliolor 
D} / { ! 29 P4 \ C1 0 / AVUITE q) 2, 
lolo xpôvew Toro Éyeuv Td oxñua, xabdrep nai ñTlov éuteta- 
uévor êmi @v did Üdns fuépas xéxaunlar, xai Tÿ weipa Te Baoa- 
vicas aÜtd TouodTOY Ebpor ÜTdpyov ÔrOioy HATIGX, al Ep} Tv 
= d8 \ \ 2 _\ J " C2 \ 2 \ 2 / 
xetpv dé xaTà rdv | aûrdv AGyov, dev pèr éyyds Tod éyywviou 


oyuaros aynuarieuv aûrès, 4 is Tù u@AXGY Te ua fTlov &x 


vant-bras tout entier repose sur elle. On ne jette pas l'écharpe au hasard 
autour du membre, mais on doit l’étendre d'une manière égale au-dessous 
de tout l'avant-bras, et ne laisser aucun de sês points sans appui; car 
là où le cubitus ne serait pas appuyé, suivant l'impulsion de sa pesan- 
teur naturelle, il se porterait en bas et éprouverait une distorsion. On 
doit préférer la position la moins douloureuse et la plus droite, et cette 
position est, pour le membre supérieur, celle qu'on nomme angulaire , 
et, pour le membre inférieur, celle qui se rapproche de très-près de l’ex- 
tension. Non-seulement la position naturelle de chaque membre, mais 
aussi l'habitude, semblent exercer quelqueinfluence sur l'absence de dou- 
leur. Il m'a donc paru raisonnable de placer la jambe dans une position 
qui se rapproche davantage de l'extension quand il s’agit de sujets chez 
lesquels ce membre garde ordinairement cette position; de même je le 
place dans une position plus éloignée de l'extension chez ceux dont la 
jambe est fléchie durant toute la journée, et, ayant vérifié, par l'expé- 
rience, les effets de cette méthode, j'ai trouvé qu'il en était comme je m'y 
étais attendu ; pour le bras, j'ai également constaté qu'il fallait le placer 
dans la position presque angulaire, mais qu'on devait tirer des habitudes 
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l'indication du degré plus ou moins prononcé de cette position. On lèvera 
l'appareil tous les trois (deux) jours, afin qu'il ne survienne pas de ma- 
laise, que la partie recouverte contre son habitude ne soit pas prise de 
démangeaison, et que l'accès de l'air aux humeurs qui se sont déjà fixées 
dans la fracture ne trouve pas de trop grands obstacles, obstacles d’où 
il résulte non-seulement que quelques malades sont pris de démangeai- 
son accompagnée de malaise, mais aussi quelquefois qu'il se forme une 
ulcération, quand la peau a été corrodée par l’âcreté des humeurs sé- 
reuses. On fera donc une affusion d’eau tiède en quantité assez abon- 
dante pour dissiper ces humeurs. Quand vous aurez agi de la même 
manière pour la seconde fois [et que vous levez l'appareil pour la troi- 
sième], ce sera le septième jour après le premier pansement, et, des 
lors, si rien n’est venu se mettre à la traverse, toutes les parties se mon- 
treront exemptes d’inflammation ; quelquefois même elles seront moins 
volumineuses que dans l’état normal : c’est donc alors qu'on peut aussi 
placer les attelles autour du membre, après avoir fait la coaptation, cette 
fois-ci, bien entendu, avec plus de soin que les autres fois, attendu qu'à 
ce moment les os sont dans le relâchement. Les attelles ont la même uti- 
lité que les compresses : retenir l'os fracturé de façon qu'il reste immo- 
bile, même quand on imprime du mouvement à tout l'ensemble du 
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Cocchi 73. 
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membre : car, si les fragments de l'os sont secoués et mis en mouvement, 
la solidification du cal rencontrera des obstacles. Hippocrate (Offic. $ 12) 
veut que les attelles soient lisses, régulières et creuses à leurs extrémités, 
c'est-a-dire légèrement amincies par le rabot à la partie inférieure : car 
celles qui conservent la même épaisseur jusqu'a leur extrémité font que 
la déligation est la même dans cet endroit que pour tout le reste de 
l'appareil ; ce qui ne doit pas avoir lieu : en effet, Hippocrate (Offic.S12) 
veut que l'appareil soit plus fortement serré au milieu, qu'il se relâche, 
à partir de là, jusqu'aux extrémités, où l'appareil doit être plus relâché 
que sur toutes les autres parties. Mais il est aussi d'avis que la longueur 
des attelles soit moindre que celle de l'appareil, afin qu’elles ne touchent 
jamais la peau qui se trouve au delà, laquelle peau se soulève souvent 
parce qu'elle accueille les humeurs exprimées par les bandes. Il con- 
seille encore de faire en sorte que les attelles soient plus épaisses sur la 
fracture elle-même, parce que cette région a principalement besoin de 
la pression qu'elles exercent. Il faut se garder aussi de placer les attelles 
sur les protubérances des os, telles qu'il en existe aux extrémités infé- 
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rieures du tibia et du péroné; or nous obtiendrons ce résultat de deux 
manières, soit en ne plaçant pas d’attelles du tout sur ces parties de l'ap- 
pareil, soit en appliquant des attelles plus courtes, de manière qu'elles 
n'atteignent pas la partie bombée de l'os, mais finissent avant d’y tou- 
cher. Il est préférable d'agir ainsi; car ces parties sont foulées par les 
attelles. Cependant il vaudrait mieux dire que ce ne sont pas ces par- 
tes elles-mêmes qui sont foulées, mais les muscles ou les membranes 
placés sur elles, ainsi que certaines aponévroses et la peau. Si, après 
l'application des attelles, quelque partie de l'appareil venait à se relà- 
cher, il faudrait les serrer plus fortement tous les trois (deux) jours, 
mais non pas défaire entièrement l'appareil À jusqu'au vingtième jour, de 
manière qu'il y ait, pour ainsi dire, un fondement solide pour le cal, 
en exceplant cependant les cas où nous sommes forcés de lever l'ap- 
pareil à cause d'une sensation douloureuse, d'une démangeaison très- 
forte, de la crainte d’une ulcération, et si nous soupçonnons que la coap- 
tation de la fracture n'a pas été bien faite, ou si le membre, par suite 
de quelque accident, a été soumis à un mouvement violent. Quand la 
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formation du cal a eu lieu, il ne faut pas encore abandonner compléte- 
ment la fracture à elle-même; car, lorsque le cal a poussé des racines 
solides , il convient de le nourrir; or cela se fait en lui amenant des 
matériaux, el, de même qu'au commencement nous avons détourné ces 
matériaux de la partie aflectée vers d’autres parties du corps, de même, 
il s’agit maintenant de les appeler, en faisant des aflusions d’eau 
chaude, jusqu'a ce que la chair, en se soulevant, produise une tuméfaction 
rouge. Quelques-uns font des affusions avec une décoction de racines 
d'orme sur les fractures qui exigent qu'il se forme un cal. En outre, 
de même qu'au commencement , à l’aide de la pression et de la grande 
quantité des linges, nous empêchions complétement les matériaux de se 
rendre à la partie malade, il faut maintenant, en diminuant peu à peu 
la quantité des linges et en modérant simultanément la pression, faire 
en sorte de ne pas mettre d’obstacle à leur afllux. Quand l'humidité est 
trop abondante et que, pour cette raison, les os fracturés ne se couvrent 
pas de cal, on essayera, ainsi que nous l'avons dit plus haut (cf. p. 107, 
1. 4), de dessécher cette humidité à l’aide d’une déligation appropriée 
et d’une affusion dont la quantité soit ou extrêmement restreinte, ou 
très-exagérée : car une affusion très-peu abondante et qui cesse avant 
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qu'un afflux puisse avoir lieu, provoque la perspiration des liquides si- 
tués près de la surface, tandis qu'elle dissipe modérément ceux qui se 
trouvent dans les régions profondes du corps; or il convient aux liquides 
destinés à être expulsés par la déligation de se fondre de cette ma- 
nière; une aflusion exagérée provoque plus la perspiration qu'elle n'at- 
tire. Il est clair que, dans un appareil expulsif, il faut moins fortement 
serrer les dernières bandes, tandis que, dans un appareil destiné à 
nourrir [le cal], il faut, d’un côté, que ces bandes ne soient pas moins 
fortement serrées que le reste, et, d’un autre, que tous les tours de 
bande soient plus Tâches. — Au commencement on prescrira un régime 
très-léger; quelquefois même on saignera et on évacuera les humeurs 
superflues par le ventre, comme cela a été dit à propos du traitement 
spécial des inflammations (cf. XLIV, 1); à l'époque de la formation du 
cal, au contraire, on doit restaurer le corps à l’aide d'aliments nourris- 
sants et contenant de bons sucs, lesquels habituellement produisent des 
humeurs non-seulement bonnes, mais aussi visqueuses; or ce sont prin- 
cipalement de pareilles humeurs que réclame la formation du cal. En fait 
de médicaments, ceux dont la substance est capable de boucher les con- 
duits provoquent et augmentent la formation du cal en échauffant modé- 
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rément; ceux, au contraire, qui favorisent la perspiration, détruisent celui 
qui existait déja. Les fractures se consolident plus vite, c'est-à-dire elles 
se recouvrent plus vite d'un cal solide, quand les matériaux dont le cal 
doit se former se trouvent dans une condition moyenne sous le rapport 
de la quantité et de la qualité, ainsi que par l’état satisfaisant de la force 
qui solidifie ces matériaux; au contraire, cette consolidation traine plus 
en longueur par suite du défaut de matériaux, et quelquefois aussi à 
cause de leur abondance démesurée : en effet, le cal qui est en train de 
se solidifier est entraîné par le courant des liquides qui affluent, quand 
cet afflux est à la fois abondant et continu. L’épaisseur des matériaux 
est favorable à leur solidification et à leur transformation en cal; mais, 
quand ces matériaux consistent en un liquide aqueux et ténu, ils sont 
incapables de produire le cal. Il n'est pas même nécessaire de dire que 
la force qui se trouve dans un état satisfaisant accomplit vite son œuvre, 
tandis qu'une force languissante le fait plus lentement. Ainsi donc le 
temps que les os brisés réclament pour la formation du cal n’est pas 
le même chez tous : en effet, les matériaux deviennent plus ou moins 
abondants et plus ou moins épais, en raison du tempérament congénial 
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de chaque malade, de sa condition acquise à l'époque où on le soumet 
au traitement, et puis en raison du régime qu'il suit, de l'espèce d’appa- 
reil qu'on applique, de l’âge, de la saison et du pays, circonstances qui, 
les unes aussi bien que les autres, rendent aussi la force languissante ou 
satisfaisante. — Les tuméfactions qui se développent par l'effet de l'expul- 
sion des humeurs, à laquelle nous donnons quelquefois lieu par suite 
d’une déligation trop violente, doivent être traitées par l'application d'une 
grande quantité de laine en suint bien préparée, que nous humectons 
d'huile et de vin. Mais on enduira préalablement de cérat la peau sur 
laquelle on veut placer cette laine, et on pratiquera la déligation, en 
faisant remonter la bande à partir de la tuméfaction. Quelques médecins 
prétendent que [par la réapplication de l'appareil] on chasse les humeurs 
expulsées des parties tuméfées au dela de l’espace occupé par l'appareil ; 
d'autres veulent que [par suite de ce traitement] les humeurs arrivent 
aux parties placées sous l'appareil. I n’est pas difficile de porter un ju- 
gement sur le dissentiment de ces médecins, pourvu qu'on détermine de 
quelle espèce d'appareil il s’agit : en effet, si, en relächant les attelles, on 
applique la bande de la manière que j'ai décrite plus haut(cf. p. 130, 1. 10), 
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une partie du sang arrivera dans la région qui correspond à l'appareil; 
si, au contraire, après avoir enlevé les attelles et levé complétement 
l'appareil, on le réapplique de nouveau intégralement, en se servant 
de l’espèce de déligation appropriée aux fractures, tout en y mêlant en 
même temps celle qui commence sur les parties tuméfiées, l'humeur 
expulsée dépassera de cette manière l'espace occupé par le premier ap- 
pareil pour se rendre aux parties situées au-dessus de la déligation. — 
Ce que nous venons de dire suffit pour les fractures transversales ; mais, 
dans les fractures longitudinales, il faut exercer une pression plus forte 
sur la fracture elle-même et pousser en dedans la partie qui s’est écartée ; 
du reste, tous les autres détails du pansement sont les mêmes. — Quand 
les fractures sont très-compliquées, et surtout s’il y a en même temps des 
plaies, comme c’est l'ordinaire, on entourera le membre de compresses 
sous la forme d’une doloire : on les humectera de vin, surtout en été; car 
les parties se pourrissent, quand on emploie soit de l'huile, soit du cé- 
rat, vu qu elles ont besoin d’être desséchées plus fortement queles autres, 
parce que l'affection est aussi plus grave. En fait demédicaments, tous ceux 
dont on se sert doivent être choisis parmi les desséchants, dans la classe de 
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ceux qu'on nomme médicaments pour les plaies saignantes. Lorsque, dans les 
fractures compliquées de plaie, il n’y a aucune partie de l'os fracturé 
qui fasse saillie , ou qu'on s’attende à voir se détacher, on recourt au mode 
de déligation que nous avons exposé à propos des fractures sans plaie; 
mais, lorsque nous soupçonnons qu'une partie de l'os devra, après qu'elle 
s’est détachée par l'effet du temps, être expulsée par la nature à travers la 
plaie, on placera le chef de la bande, soit à droite, soit à gauche de 
cette plaie, on déroulera la bande de telle façon qu'elle la recouvre tout 
entière et ne laisse aucune partie à découvert, et on fera en sorte que 
l'appareil n’exerce pas une pression très-forte. On doit soupçonner que 
l'os placé au-dessous de la plaie est malade, si la quantité du pus qui 
s’écoule est plus considérable que l'étendue de l’ulcère ne le comporte ; 
si, en outre, la partie malade semble se presser de sortir, vous aurez déja 
un moyen de diagnostic sûr. À quels signes reconnait-on donc que cette 
partie est pressée de s'échapper ? D'abord aux lèvres mêmes de la plaie, 
qui ne veulent pas se réunir, qui s’écartent l’une de l’autre et qui se 
renversent, ensuile à la sensation du malade, qui s'aperçoit d’un cer- 
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tain mouvement sourd dans la profondeur du membre. Si donc la plaie 
est située dans le sens de la longueur du membre, on peut placer les 
attelles de chaque côté; mais, si la plaie est transversale, elle forme un 
obstacle à l'application des attelles, surtout si elle a une certaine étendue, 
cas dans lequel on doit employer un plus grand nombre de linges que 
dans les autres. De toutes les espèces de vin, la plus profitable pour ce 
genre d'aflections est le vin noir et àpre. I est clair qu'un pareil vin aura 
aussi une consistance épaisse, qu'il produira l'effet utile commun à toute 
espèce de vin et en vue duquel on l'emploie pour humecter les plaies ; 
mais il est moins irritant que les autres vins astringents, avantage 
qui n'est pas à dédaigner dans de pareils traitements; c'est aussi 
pourquoi un vin qui n'est pas très-fortement, mais modérément 
âpre, vaut mieux que les autres : en effet, le vin très-âpre produit de 
la douleur, en contractant et en foulant avec excès la chair; un vin 
dont la substance est composée de particules ténues, tel que le vin 
blanc, jaune ou paillet, ne convient pas non plus; car, en s’iInsi- 
nuant dans toute la région profonde de la chair ulcérée, il cause une 
sensation douloureuse trop forte, par suite du resserrement et de la 
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condensation qu'il produit dans cette chair : au contraire, le vin com- 
posé de particules grossières, comme est le vin noir, ne pénètre pas dans 
la région profonde de la chair, mais la resserre et la contracte unique- 
ment par transmission de sa qualité, et ainsi il repousse les humeurs 
qui sont déjà contenues dans la partie affectée, tandis qu’il renvoie celles 
qui affluent. J'ai déja dit plus haut (p. 134,1. 11) que la plaie doit toujours 
être humectée de vin; car, si les linges placés sur le point lésé se dessè- 
chent ou s’échauflent pendant un court espace de temps, la plaie se 
compliquera inévitablement d'inflammation, surtout si c'est en été; or, 
comme c’est justement dans cette saison que les grands prêtres célèbrent 
chez nous, à Pergame, ce qu'on appelle des combats de gladiateurs, jai 
traité, à cette époque, des individus très-grièvement blessés, en plaçant sur 
leurs plaies des linges pliés, humectés de ce vin äpreet noir, en appliquant, 
à l'extérieur, sur ces linges, des éponges neuves et molles, eten humectant 
ensuite presque pendant tout le cours d’un jour et d'une nuit. Je plaçais 
préalablement, au-dessous du membre blessé, une peau dans laquelle 
je ménageais un petit creux vers la région du pied, de manière que le 
vin qui avait servi à humecter passait par ce creux, élait évacué comme 
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par un canal, et tombait dans un bassin vide; de cette manière le vin 
qui se rassemblait dans ce bassin pouvait être recueilli et servir à une 
seconde affusion. Il faut savoir que le point capital du traitement con- 
siste dans l'humectation, du moins pendant les premiers jours, lorsqu'il 
s’agit d'expulser des parties ulcérées tous les liquides superflus qui s'y 
étaient déjà rassemblés auparavant, et de réprimer ce qui afflue d'en 
haut; mais, à compter du troisième jour, le cérat au goudron est plus 
utile que le vin, parce qu'il amène à maturité les humeurs qui se trou- 
vent au niveau de la plaie. Cependant Hippocrate (Fract. S 24) emploie 
dès le début cette espèce de cérat, parce qu'il ne veut pas que les qua- 
lités actives du vin viennent frapper sans mélange les parties ulcérées ; 
il veut qu'elles les frappent seulement par voie de transmission, de peur 
que l’astringence du vin n'ait quelque conséquence fâcheuse. Souvent, 
par l'effei du temps, des esquilles et des fragments se détachent de 
l'os; et il est à désirer que, poussés par la nature, ils soient expulsés 
peu à peu, et non par l’action de médicaments irritants ou d'instru- 
ments : en eflet, lous ceux qu'on retire d’un seul coup avec violence, 


3. ye] ve R. — 12. aûroïs RU. — — 13-14. épebiobeïor RU Gal. — 14. 
Tb. &0oupévors RU Gal.— 13. oyeir R.  éAxvobeïouw RU; éxAvbeïoi Gal. 


125 


124 


125 
81 


123 


124 


125 











127 


126 


127 


128 


DES FRACTURES. 139 
Cocchi 81. ; 


dfpéws roonära, oupryycdess épydkerar nouhdTnras, Üoa dE ÿrd 
rûs QÜoews ÜmoQuolons fror mwpoeidÿ Tiva oÙotar, À odpua, Tara 
éxmeobvrwy Tv Ts éxnÎlwoews dsouéver, etféws Qaiverou ænpN , 
xai did Tayéwv émoulodtar, æpooayÜévros avrois uerpiws Enpat- 
voyros xa) olüPovros Gapuaduou. Kai veupadn dE Tiva nai Üuevaon 
/ / 2 / s 1. \ 2 dv 2 4 
capara mods éumimlet, diarvicuorta pèv dxuvduvews v xpOve 
mheiorr xard Bpaxd, Biacbévra dé ürd Dapuduwr dprnéwr, à di 
2 u \ À à \ " G / à p\ > 0: 
dpyodvou Tuvès, did Toy iuerépor daxrÜhwr émoomaclévra, cuu- 
mabelas émdyeror Tv Üroxemmévwr uoplwv, &s nai @hsyuñva 
nai mupéËe aa œapa@poriñoa nai cmaobñvas. Tüv de dolr àro- 
/ 2 e "= ce 3\ \ 2 \ 2 J; 4 
mpieuw éneiva mpooiuer bou ye xaurd Très éubords éurodker, na 
ba Ave Tès Vavoloas apuas, ai «5 Imrouporns Gnair, duobe- 
/ J Jr A} CS NI \ \ Sr J 
inv @apéyer, Touréols duoyeph nai duiapèr Tir aûror Séouw. 


AÿXor dé üre Tà yuuvwlévra Tév capaär do1& xa pi) mapaypiua 


laissent après eux des cavités fistuleuses; au contraire, ceux qui sont 
expulsés par la nature, laquelle fait naître au-dessous d'eux une subs- 
tance calleuse, ou bien de la chair, laissent voir, après leur séparation 
complète, une surface unie, qui se cicatrise rapidement, pourvu qu'on 
y applique un médicament modérément desséchant et astringent. Sou- 
vent aussi on voit tomber certains corps nerveux ou membraneux dont 
la chute n'entraine aucun danger, s'ils sortent peu à peu, par l'effet de 
la suppuration, dans un espace de temps assez long; mais, si nous agis- 
sons violemment sur ces Corps, à l’aide de médicaments âcres, ou si nous 
les arrachons avec quelque instrument, ou avec nos doigts, il survient 
des affections consécutives des parties sous-jacentes, d'où résultent in- 
flammation, fièvre, délire ou convulsions. H convient d'enlever avec la 
scie les parties des os qui forment un obstacle à la réduction, qui irri- 
tent les chairs environnantes, ou qui donnent lieu, comme Hippocrate 
le dit (Fract. $ 33), à une mauvaise position, c’est-à-dire dont la position 
[dans le lieu qu'ils occupent] est incommode et pénible. Il est clair que 
les os dénudés de chair, qui n'ont pas élé immédiatement réduits, se 
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dessèchent et tombent. Si parfois la coaptation des os a été mal faite, et 129 
si vous trouvez l'os non encore recouvert de cal, remettez-le, par une sorte 

de torsion, dans sa position naturelle; si, au contraire, vous rencontrez 

un os déjà recouvert de cal, vous ferez une aflusion d’eau combinée à 
une grande quantité d'huile; après une extension vigoureuse, vous com- 
mencerez par casser l'os tel qu'il avait été cassé originairement ; puis 
vous ferez la coaptation dans la position naturelle, et, après cela, vous 
vous en rapporterez à la nature pour recouvrir l'os fracturé de cal dans 
cetle position-la. 


2. DE LA FRACTURE DU NEZ. 


Il faut surtout tâcher de préserver de l'inflammation les contusions du 1 
nez, et, si cette inflammation s’est déclarée, on la fera disparaître aussi 
vile que possible. Aucune contusion du nez n’exige une déligation; il 2 
sufira, après avoir placé le milieu de la bande sur le milieu du nez, 
d'amener doucement chacun des deux chefs sur la partie postérieure de 





la tête, et de poursuivre l'application de l'appareil en les faisant aller 
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de là au front. On enduira la bande de farine propre à former une pâte 
tenace, à laquelle on ajoute un peu de gomme ou de poudre d’encens ; 
quelquefois, n'ayant pas de poudre d’encens ou de gomme à ma dispo- 
sition, je me suis servi de la résine liquide. Si vous n'avez même pas 
cette résine sous la main, vous pourrez aussi employer du miel; mais il 
vaut mieux recourir à la poudre d’encens ou à la gomme, car le miel et 
la résine échauffent un peu; or de pareils ingrédients sont peu recom- 
mandables au début; plus tard, au contraire, et quand il y a un reste 
de l'inflammation qui persiste, ces substances deviennent plus utiles que 
les autres. S'il est possible, nous faisons la coaptation de la partie frac- 
turée du nez avec les doigts, que nous introduisons dans les narines, et, 
si cela ne se peut pas, nous avons recours à des sondes larges, que nous 
appuyons, en relevant, non sur la partie antérieure du nez, mais là où 
la portion fracturée de cet organe s’est le plus fortement affaissée sur sa 
cavité; car c'est justement cette portion qui a besoin d'être soulevée, afin 
que, remontant, elle prenne sa position naturelle; en effet, la coapta- 
tion d'un organe quelconque ne consiste pas en autre chose qu'à rendre à 
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chacune de ses parties la position qui lui est propre. J'ai constaté par l’ex- 
périence que toute double extension, ou, pour ainsi dire, tout redres- 
sement d’un nez tordu, opéré par les agglutinatifs, est peu efficace; en 
effet, si vous tirez trop fort, l'appareil se décolle et se détache [des par- 
ties fracturées], et, si vous tirez modérément, vous n'obtenez aucun ré- 
sultat sérieux. 


3. DE LA FRACTURE DE LA MÂCHOIRE | INFÉRIEURE |. 


La double extension des parties fracturées de la mâchoire inférieure 
doit se faire en tirant l’un des fragments de l'os fracturé en bas vers le 
menton , et l’autre en haut vers la tête. Les courroies [ dont on se ser- 
vira à cet effet] doivent être douces, et doivent se rétrécir peu à peu 
vers leurs extrémités, afin que la déligation en devienne d'autant plus 
sûre; car, si ces extrémités ont une certaine largeur, elles n’ont pas 
l'avantage de rester en place, même quand on applique l'appareil avec 
soin. Il faut faire remonter vers la tête du malade les deux chefs de la 
courroie, et les lier au sommet de cette partie; mais on lirera plus for- 
tement la courroie qui est en dessous, pour amener la mâchoire à se ter- 
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4 miner en pointe aiguë. H faut faire la déligation en redressant le frag- 
ment saillant de la mâchoire, et en le forçant de s'appliquer contre 
l'autre; or on obtiendra ce résultat, si les bandes rapprochent le dernier 
fragment du premier ; le rapprochement s’eflectue quand le fragment 
droit fait saillie, si on commence de ce côté-là et qu’on amène la bande 
au côté gauche; quand c’est, au contraire, le côté gauche, si on com- 

5 mence de ce côté-là et qu'on aboutisse au côté droit. On constatera, en 
introduisant le doigt dans la bouche, si les fragments de l'os fracturé ne 
chevauchent pas quelque peu; dans ce cas on les redressera avec le 
doigt dans le sens qui paraîtra le plus convenable, en repoussant vers 

6 l'extérieur le fragment qui s’avance dans l’intérieur de la bouche. Il est 
clair, ce me semble, que cette opération ne doit pas toujours être faite 
par le médecin lui-même, mais qu'il doit enseigner au malade à l'imiter. 


4. DE LA FRACTURE DE LA CLAVICULE. 


1 Quand la clavicule a été entièrement brisée, habituellement ses frag- 
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ments chevauchent l’un sur l’autre; l’un va en haut, et l’autre en bas: 
l'un en dedans, et l’autre en dehors; et, dans ce cas, la fracture semble 
être grave et difficile à guérir; au contraire, dans l’autre mode de lé- 
sion, lorsque la fracture a une direction longitudinale, le cas a moins 
de gravité en apparence, mais sa guérison est plus difficile; en effet, la 
fracture de la clavicule ne permet pas, comme celie des membres, l'ap- 
plication d’une bande circulaire, appareïl seul capable de redresser et 
rapprocher les fragments dans cette fracture lorsqu'elle est longitudinale. 
Lors donc que la partie de la clavicule attachée au sternum s’est portée 2 
latéralement ou en bas, la réduction se fera, le malade étant couché sur 
le dos, en mettant un oreiller entre les omoplates, sous l'épine du dos, 
de sorte que la poitrine tout entière subisse, pendant ce temps, une 
espèce de flexion; en effet, quand le malade est placé dans cette position, 
le médecin doit, avec l'une de ses mains, pousser la tête de l'humérus 
en dehors, vu que, de cette manière, les parties fracturées de la cla- 
vicule s’écarteront très-fortement; avec l’autre main il fera la coapta- 
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tion, et mettra en contact les fragments écartés l’un de l'autre, en 
soulevant le bras étendu le long des côtes. La plupart des fractures de 
la clavicule sont réduites par le procédé que nous venons de décrire; 
mais si, pendant qu'on le met en œuvre, le résultat ne répond pas aux 
eflorts, il faut avoir recours à une autre position, et rapprocher le coude 
de la poitrine, de telle manière que la main se trouve placée près du 
sommet même de l'épaule du côté bien portant. Une pareille position 
imprime , bien entendu, à la tête de l'humérus un mouvement d’abduc- 
tion vers l'extérieur, et la partie de la clavicule attachée au sommet de 
l'épaule prend part à ce mouvement. 


5. DES FRACTURES DES CÔTES. 


Nous appliquons aux fractures des côles le même appareil que pour 
les membres; en eflet, quand les côtes droites sont lésées, nous plaçons 
le chef de la bande de ce côté-là, et nous la déroulons en allant à 
gauche; si ce sont, au contraire, les côtes gauches , nous commençons 
par elles ce qu'on pourrait appeler la marche de la déligation, et nous 
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l'effectuons en allant au côté droit. Lorsque, aux côtes, il n’y a qu'une 2 
fracture simple et unique, sans contusion des parties environnantes, 
l'affection est, en apparence, plus grave qu'une contusion simple; mais 
elle est essentiellement plus bénigne, car elle se guérit très-vite et sans 
danger; au contraire, si les chairs qui entourent ies côtes ont subi une 
contusion, sans qu'il y ait fracture, les malades affectés d’une pareille 


lésion courent quelquefois un très-grand péril. 


6. DE L'ABRUPTION (FRACTURE ARTICULAIRE ). 





Une abruption n'est pas autre chose qu'une fracture; c'est une frac- 1 
ture qui a lieu dans la région de l'articulation. Dans l'articulation du 2 
coude , c’est quelquefois le cubitus, et d’autres fois l'humérus qui subit 
une abruption. Le cubitus peut se casser en dedans de l'articulation dans 3 
trois points de son étendue : quelquefois cet os se casse au niveau de la 
cavité (cavité olécranienne) ; c'est surtout dans cette espèce de fracture 
que la partie articulaire de l’humérus devient flottante, vu qu’elle ne 


1. X. pu. o. émbdoews RU; om. Gal. oewr Gal. — 5. raïs mheupais R. — 
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Cocchi 86. 
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s'appuie plus sur une base solide; d’autres fois le cubitus se casse de 
l'un des deux côtés de la cavité, soit en arrière, dans la région du coude, 
soit en avant, à la base de l’apophyse antérieure en bec de corneille 
(apoph. coronoïde). Les affections les plus graves de cette articulation sont 
les contusions; car, considérées en elles-mêmes, les affections des os ne 
mettent pas les malades en danger; elles ne le font que parce que les 
muscles, les tendons et les nerfs prennent part à leur affection. Si donc 
la lésion de ces parties met la vie du malade en danger, quand elles 
prennent part à l'affection de l'os, à bien plus forte raison le fait-elle 
quand ces parties elles-mêmes sont le siége de l'affection primitive. 


7. DES PLAIES DE LA TÊTE. — TIRÉ D'HÉLIODORE. 


On constate dans quel état se trouve une plaie quelconque [de la tête], 
soit par l'inspection, soit par l'introduction de la sonde : par l'inspec- 
tion, on voit si elle est simple ou accompagnée de contusion des par- 
tes environnantes; par l'introduction de la sonde, on constate la pro- 
fondeur de la plaie, qu'elle soit superficielle ou profonde. Si la plaie 
est très-profonde, et si le péricrâne a été intéressé aussi bien que les 
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téguments, la sonde s'appuiera sur l'os, qui est un corps résistant; si 
cette membrane est devenue rugueuse, on sentira que la sonde touche 
des parties membraneuses. Qu'il y ait une plaie ou une contusion au 3 
péricrâne, cette membrane exige, si on veut instituer un traitement 
exempt de danger, qu'on agrandisse l'incision; car, si on ne l’agrandit 
pas, ou si, de quelque autre manière, on traite ces affections comme le 
ferait un homme sans expérience, il survient une inflammation de la mem- 
brane en question. Au début, la région de la plaie devient le siége d'un 4 
gonflement douloureux, et, si on tarde à instituer un traitement, la mem- 
brane qui entoure le crane peut prendre part a la souffrance de la partie 
qui a été affectée la première; puis, cette membrane s'étant gonflée, les 
parties qui la recouvrent se gonflent également, de manière que tout le 
cuir chevelu se tuméfie; chez quelques malades, il survient également 
une tuméfaction de la face, accompagnée d'une fièvre suraiguë. Chez 5 
ceux qui sont dans les conditions les moins fâcheuses, le péricrâne entre 
en suppuration, de telle sorte, que, sur plusieurs points du cuir chevelu, 
il se forme des abcès; ceux, au contraire, qui se trouvent dans un état 
plus grave, sont pris de vomissements bilieux, de délire ou de convul- 


2. éécouévos R.— 3. Édy reexem.; opévos R. — 12. yañemwrepoy Troÿruv 
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sions, et la plupart meurent. — Si la plaie exisle aux tempes, et si 
cette plaie est superficielle, la peau seule ayant été divisée, le traite- 
ment ne comporte pas de danger; mais il est difficile, si la plaie est très- 
profonde et si le muscle est affecté. On peut constater que le muscle 
est blessé ou divisé; en effet, la peau est plutôt charnue, et le muscle 
a une structure nerveuse; la peau donne lieu à un écoulement de sang 
ordinaire, et le muscle en donne un de sang rouge, ténu et chaud; car, 
dans les muscles, ce sont plutôt les vaisseaux artériels qui abondent. Si 
on n'élargit pas la plaie, en général il survient également des convul- 
sions, parce que le muscle est péniblement affecté. 


8. TRAITEMENT DES PLAIES [DE LA TÈTE |. 


Si donc il existe une plaie petite et superficielle, on mettra par-dessus, 
après avoir rasé les cheveux, un emplâtre capable de prévenir l'inflam- 
mation et d'agglutiner; si la plaie est plus grande et plus profonde, sans 
que la membrane qui entoure le cräne soit affectée, il faut en rapprocher 
les lèvres à l’aide de points de suture, pendant qu’elles sont encore sai- 


1. xaro, Toy xpora@ôr R 1°m.; œepè om. R. — 7. évdepuor R. — Cu. 8, 
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[Bi 


10 


150 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLVI, 8. 


Cocchi 89. 
xpiolar ri dxooû0e not Separela. Édr 08 Bal uèr à 


Tpaua, éolevwuévor de xarà Tir émiQavesar, émidiuipelolw, iva 
yévnras iooGabès, al rôTe Tà eipnuéva yivéo0w. Toù dE wepsxpa- 
viou Üuévos Tetpœuévou, mpÔrepor émidiaupeir dei TÔv Üuéva, Elta 
cuvdyeuw Tà ToÙ Tpaluaros xeikn. Taÿra pèr oùv êr) évaiuwr dua- 
Xdv cœpdrur moitv brar de Tù Tpadua uerd Shdouaros yévn- 
Tat, xai aûTès à Ur Tebhaouévos xai éEnouévos Tuyxdvn, uerd 
rh émidiaipeour Thv diauorwouw doxuudeuv, Tois TLATOÏs uoTaplous 
œdnpouuévou Toÿ Bafous, nai réte EEwber émeriévar omAnvior 
àPreyuadyrou duvduecws * xatà dè roù omhnviou ua Tor ÉEwler T- 
mov émitibéc 0 Épua oivehaiw Bebpeyuéva, eîra émideous ëyxpr- 
véo0o à oixela. Âmd dù ris Tpérns œupla doxsatéobcw à diù Tév 
on0yywv, À xaTdvTAnos, Elta moi iapétTwos, LOTO ÉvTiDEpÉvEr 


œuoroid Dapuoxc Bebpeyuévwr, ua n dubdou0os wvoroids dywy} 
7 pH 7 P y 2 


gnantes, et recourir ensuite au traitement consécutif capable d'agglu- 
tiner. Si la plaie est profonde, mais étroite dans sa partie superficielle, 
on l'élargira, afin qu'elle acquière une dimension partout égale; puis on 
fera ce que nous venons de dire. Si la membrane qui entoure le crâne 
est blessée, il faut d’abord agrandir la plaie de cette membrane, et en- 
suite rapprocher les bords de la plaie extérieure. Voilà ce qu'il faut faire 
quand les parties sont saignantes et présentent une surface égale; mais, 
quand la plaie est accompagnée de contusion, quand la membrane elle- 
même a été contusionnée et est devenue rugueuse, on doit recom- 
mander, après l'élargissement, d'introduire des tentes; à cet eflet, on 
remplira le fond de tentes en charpie; puis on mettra par-dessus, à l’ex- 
térieur, un emplâtre capable de combattre l’inflammation, et sur cet 
emplâtre, ainsi que sur les parties extérieures, de la laine humectée 
d'huile et de vin; ensuite on adoptera un bandage convenable. À comp- 
ter du troisième jour, on recommandera de fomenter avec des éponges 
ou de faire une affusion; ensuite de remplir de nouveau la plaie de 
tentes, qui sont imprégnées d'un médicament suppuratif, et on adoptera 


le traitement consécutif, qui favorise la suppuration, pour développer des 


7. «ai éÉaouévos om. R. — 12. ñ dix ex em.; n dit RU. — 15. n xaravrÀ. U. 
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1 6 bourgeons charnus dans la plaie. Quand la membrane qui entoure le 
{ crâne est blessée, contusionnée ou rugueuse, on a parfois l'habitude de 
| négliger la plaie, et, dans ce cas, il arrive, si on a oublié d'agrandir l'inci- 
| sion, qu'il survient une forte inflammation, ainsi qu'il a été dit plus haut 
7 (p.148, 1. 8). Il convient donc, après avoir rasé la tête, de recourir à une 
affusion d’eau tiède, et d'employer des cataplasmes bons pour résoudre 
| l'inflammation, ainsi que cela a été montré dans l'endroit où nous par- 
8 lions de l’inflammation. Si donc l'inflammation se résout, c’est bien; si 
la membrane qui entoure le crâne vient à suppurer, et si les parties 
s’abcèdent, on doit non-seulement élargir la plaie, mais aussi prolonger 
l'incision jusque sur les parties voisines qui se sont abcédées , et recourir 

9 au traitement usité en cas d’abcës. Si je rencontre quelqu'un dont la plaie | 
a été déjà guérie, mais chez lequel l'inflammation commence, j'ai l'ha- 
bitude de pratiquer une incision; car, de cette façon, on empêche l'in- 
10 flammation de se former. De même on doit dilater la plaie élargie avec des 
tentes; puis on mettra dessus un garde-tente trempé dans de l'huile et 
du vin, ou un emplâtre capable de combattre l'inflammation , et de nou- 


2. ééecuévou R.— 3. dunAn0eions U; om. R.— 10. mo R.— 12, rÿs om. U. 
dunAnÜeions ph dobeions R. — 6. à — 14. uoroïs U, et sic semper. 
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veau, à l'extérieur, sur ces pièces de pansement, de la laine imbibée 
d'huile et de vin; après cela on appliquera un bandage convenable, et, les 
jours suivants, on aura recours au traitement suppuratif; s’il y a encore 
de l'inflammation , on prescrira les cataplasmes, après avoir rempli la plaie 
de tentes.— Si la plaie siége sur les tempes, et si la peau seule est divisée, 
on recommandera le traitement ordinaire usité en cas de plaie, et que 
j'ai décrit un peu plus haut (p. 140, L. 10); si, au contraire, le muscle 
est blessé, ou, à plus forte raison, s'il est contusionné, il faut élargir la 
plaie; cependant on ne fera pas toujours une incision cruciale sur le 
muscle, mais on prolongera considérablement l'incision:; car cela de- 
vient un moyen de prévenir les convulsions. On ne doit pas non plus 
préférer une incision droite, mais prolonger lincision du muscle dans 
une direction oblique; car, de cette maniere, on désagrége mieux ses 
molécules, et il devient moins propre à exciter des aflections sympa- 
thiques. On ne divisera pas toujours toute l'épaisseur du muscle de part 
en part, mais on agrandira l'incision autant qu'il sera utile. Après l'avoir 
agrandie, quelques médecins ont recours aux sutures, et d’autres aux 


tentes, dont ils remplissent le plaie, et au traitement consécutif, qui pro- 
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voque la suppuration. Le traitement, tel qu'on l'applique aux plaies sai- 
gnantes , est expédilif; mais celui qui combat l'inflammation et provoque 
la suppuration est plus à l'abri du danger. 


9. DU CAS OÙ UNE GRANDE PARTIE DE LA SURFACE DU CRÂNE A ÉTÉ DÉNUDÉE 
À LA SUITE D'UNE GRANDE PLAIE. 


S'il existe une grande plaie, et si une partie considérable de la surface 
du crâne est dénudée, le traitement par les médicaments seuls, c'est-a- 
dire celui qui consiste dans l'emploi des poudres et des emplâtres dits 
poudres et emplâtres pour la tête, a parfois produit un bon effet. Si, en em- 
ployant ce traitement, on ne réussit pas, celui qui agit en recouvrant 
l'os de bourgeons charnus est indispensable; en effet, comme l'os a été 
fortement desséché, la table compacte s’exfolie sous forme de squames, et 
la plaie se recouvre très-vite de bourgeons charnus. Mais il faut fomenter 
la plaie, ou y faire des affusions, en combinant l'usage des médicaments 
à celui des tentes dont on remplit la plaie, de l'emplâtre dont on la 
recouvre, et du bandage. Le traitement devient plus court, si, en outre, 
vous ruginez le crane; en effet lorsque, en ruginant, on a détruit la 
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surface compacte de l'os, les bourgeons charnus poussent de la cavité 
médullaire sous-jacente; c'est aussi à cause de cela qu'on donne comme 
règle de pénétrer avec la rugine jusqu'au diploë. On rugine avec l'ins- 5 
trument ordinaire, de manière à donner à la plaie une profondeurégale 
el une surface unie, et, apres avoir fini de ruginer, on appliquera en- 


core ici le traitement que nous avons enseigné un peu plus haut. 


10. DES FRACTURES [| DU CRÂNE |. 


Il faut, en premier lieu, s'expliquer sur le débridement des parties; 1 
moi, je ne m'en liens pas à une espèce unique de débridement, mais 
j'ai l'habitude de conformer cette opération à la forme et à la nature de 
la fracture; quelquefois, en effet, dans le cas d’une grande fissure, une 
incision simple est convenable, lorsque la peau de la tête est fortement 
tendue; quand les bords de la plaie sont très-écartés l'un de l'autre, 
je me sers, dans la grande majorité des cas, d'une incision cruciale. 
On commencera par la plaie de la peau, ensuile on divisera les parties 2 
[placées en dessous] pour dénuder la fracture sous-jacente. Le débride- 3 
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ment se fait régulièrement, si, tout en coupant, nous cherchons des yeux 
la fracture. Lorsque les bords de lincision, étant trop minces, se re- 
tournent et recouvrent la fracture, j'ai l'habitude de retirer avec une pe- 
tite pince les parties tournées en dedans, et de les exciser, pour faciliter 
l'emploi de la larière. On doit faire en sorte que l'étendue du débride- 
ment corresponde à ce qui est nécessaire pour que le traitement de la 
fracture n'éprouve point d'obstacle. 


11. DES FISSURES. 


Si la fissure est superficielle, et si la membrane du cerveau ne s’est 
pas détachée [du crane], on emploiera le même traitement que celui 
que j'ai indiqué (ch. 9) pour le cas de la dénudation de l'os; mais, si 
cette membrane s’est détachée, et s'il existe une collection de liquide, 
il faut en venir, après les premiers jours du traitement, à la perforation 
du crâne. On placera le malade sur le dos quand la plaie est située au 
front ou dans la région pariétale, et sur le ventre quand elle est en 


arrière, dans la région occipitale; sur le côté sain, si la plaie se trouve 
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sur les parties latérales de la tête. Lorsque la plaie se trouve au sommet 
de la tête, on placera le malade dans la position assise, et on appuiera 
sa tête sur les genoux de l'opérateur. Le plus souvent nous avons l'ha- 
bitude de ne pas employer de liens, les os n'étant pas douloureux ; 
mais, s'il existe une fracture comminutive avec dépression, ou si une 
pièce osseuse s’est logée au-dessous d’une autre, et que, la membrane du 
cerveau étant irritée, le malade soit indocile, alors nous avons recours 
aux liens pour faire l'opération. Les aides doivent être assis tout près du 
malade ; l’un tiendra la tête, et l’autre fera ce qui convient pour le service. 
On bouchera les conduits acoustiques avec de la laine enroulée, afin 
que le malade ne soit pas effrayé par le bruit qui se produit pendant 
l'excision des os. Après cela on appuiera la pointe de la tarière sur le 
crâne, dans la région de l'os qui a changé de couleur et qui se trouve 
dans un état contre nature, mais dans le voisinage de la partie saine; 
ensuite on fera tourner doucement la tarière, à l’aide de l’archet, jusqu'à 
ce que, l'os ayant été entamé, la pointe ait trouvé un appui solide, et 
alors on ira plus vite, en faisant tourner la larière à l’aide de l’archet, 
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8 jusqu'à ce que la pointe soit arrivée au diploé. Le chirurgien sentira 
que cela a eu lieu par le fait que la pointe a passé d’une substance com- 
9 pacte dans une cavité médullaire spongieuse. Quelquefois aussi il vient 
sourdre du sang par le trou, et, si ce sang est peu abondant, on n’en tien- 
dra aucun comple, et on continuera à creuser le trou; si, au contraire, 
la quantité de ce sang est [relativement] considérable, et que, pour 
celte raison, il gène l'opération en souillant le crâne, on lui fermera le 
passage avec des tentes enroulées, et alors on fera le deuxième, ou 
même le troisième trou; en effet, le temps qu'on emploiera pour percer 
les trous voisins sera plus que suffisant pour étancher ce peu de sang, 
et ensuite on pourra de nouveau retourner au premier trou et continuer 
10 à le percer, ainsi que nous venons de le dire. Pendant qu'on perce le 
crâne, il faut constamment recueillir les particules osseuses avec de la 
graisse, ou avec de la laine enroulée autour d'une sonde auriculaire, 
11 afin que l'opération n'éprouve pas d'obstacle. On prendra encore une 
autre sonde auriculaire, sur laquelle on aura enroulé de la laine, pour 
qu'on puisse , à l’aide de cette laine, faire tomber de temps en temps 
12 de l’eau froide goutte à goutte sur la tarière. Lorsque le trou a acquis une 
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certaine profondeur, l'os ayant été percé jusque par delà le diploé, on 
tournera la tarière avec plus de précaution, de peur de blesser la mé- 
ninge, si la tarière s'enfonçait subitement. Quand la tarière est déjà 
entrée profondément, et quand on conjecture que toute l'épaisseur de 
l'os a élé traversée, ou qu'il ne s’en faut que de peu, de telle manière 
qu'il ne reste qu'une écaille mince, l'opérateur examinera quelle est la 
profondeur du trou, en introduisant la partie mousse d’une aiguille fine, 
et, s'il reste encore une partie non percée, on introduira de nouveau la 
pointe de la tarière dans le fond , et on percera, en tournant doucement, 
la partie de l'os qui est restée intacte. On fera également la même chose 
pour les autres trous, jusqu'à ce que la fissure en soit entourée. Les in- 
tervalles entre les trous seront suflisants, s'ils ont la même dimension 
que le bouton d'une sonde mince. Après avoir fait les trous, il faut en 
venir à ce qu on appelle l’excision, afin que, les intervalles des trous 
ayant été divisés, on puisse enlever les parties d'os qui se trouvent 
dans un état contre nature. — Voici quelle est la meilleure manière de 
faire l'excision des os : on prendra deux scalpels à excision de la même 
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forme que les scalpels ordinaires ; ensuite on placera dans une direction 
oblique le tranchant d’un de ces scalpels dans l’un des deux côtés du 
deuxième ou du troisième trou, et on ordonnera, à l'aide qui est assis 
en face de l'opérateur, de tenir solidement le manche pour avoir un 
contre-appui. On introduira le tranchant de l’autre scalpel à excision 
dans le premier trou; on placera la partie étroite (?) de ce tranchant 
contre la portion saine de l'os, et celle qui a la forme d'un ongle contre 
la portion qui est dans un état contre nature, puisque le scalpel à 
excision a la propriété spéciale de couper mieux avec la partie qui a 
reçu la forme d’un ongle, au moment où on frappe dessus [avec le 
maillet]. L'opérateur devra tenir le manche, et on frappera dessus avec 
le maillet destiné à la tête. Il advient qu'au même instant où on divise 
l'os, le tranchant s’enclave et avance lentement, parce qu'il s'engage tou- 
jours de plus en plus entre les parties qui le resserrent. Pour rendre 
l'opération facile, on enlèvera le tranchant et on le replacera de nou- 
veau dans la même entaille de l'os; ensuite on frappera sur le manche. 
On agira ainsi autant de fois qu'on pourra, jusqu’à ce que la partie in- 
tacte de l'os interposée entre les trous soit divisée. On fera répéter cette 
même opération pour les autres intervalles, jusqu'à ce que tous soient 
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divisés, ainsi que nous l'avons dit; on en exceptera cependant le dernier 
et l’avant-dernier, de peur que, l'os ayant été divisé en entier, le tran- 
chant du scalpel à excision, qui sert de contre-appui, ne fasse, en tom- 
bant dans le vide, une incision dans la membrane du cerveau. Lors donc 94 
qu'on aura divisé la plupart des intervalles, et qu'il ne reste plus que 
les derniers, l’aide assis à côté de l'opérateur devra tenir solidement la 
tête du malade, et l'opérateur divisera la partie de l'os qui reste cohé- 
rente en frappant doucement. Après avoir excisé circulairement de tous 25 
les côtés l'os [malade] tout entier, on procède a l'extraction. [A cet effet] 26 
on le soulève d'abord soit avec des instruments propres à soulever, 
soit avec cet instrument et la curelte de la sonde dont on se sert pour 
les plaies; après l'avoir soulevé, on l’enlève avec une pince à os, et, 
quand on l'a Ôôté, il faut explorer [les bords de] l'ouverture en faisant 
circulairement le tour avec le doigt; si ces bords sont lisses, on n'y tou- 
chera pas; mais, si on rencontre une esquille qui fasse saillie dans un 
point quelconque des bords de l'ouverture, on l’enlèvera en la cassant. 
Seulement on devra la casser avec précaution, en protégeant la mem- 27 
brane du cerveau à l'aide d’un garde-méninge. On doit placer l'une des 98 
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deux faces du garde-méninge sur la membrane du cerveau, tandis qu'on 
appuie son extrémité au-dessous de la partie saine de l'os, près de l’es- 
quille, et on cassera cette esquille avec un scalpel ordinaire, ou avec le 
tranchant du scalpel à excision, en tenant le manche et en frappant des- 
sus avec le maillet. Si, après qu'on a déraciné l’esquille, le point qu’elle 
occupait présente une surface inégale , on doit rendre cette surface lisse 
à l’aide de l’intrument dit racleur circulaire. Si des fragments osseux 
cassés se trouvent placés sur la membrane du cerveau, on les rassem- 
blera avec le ramasse-arêle, tandis qu'on recueillera les petites particules 
osseuses avec de la laine roulée autour d’une sonde auriculaire. Après 
avoir débridé les plaies, Archibius pratiquait l’excision [uniquement] sur 
le milieu de la fissure, et il laissait les extrémités de cette fissure dans 
l'état où elles étaient, afin que cette partie centrale put servir à la fois à 
l'écoulement des liquides et à l'injection des médicaments; mais Méno- 
dore est d'avis de soumettre l'os tout entier à l’excision. Je suis également 
d'avis d’exciser toute la partie fendue de l'os, [c’est-à-dire] toute celle 
qui se trouve dans un état contre nature. Cependant, dans certains cas, 
j'ai aussi l'habitude d’exciser [uniquement] la partie du milieu; c’est 


4. dudpalos à conj.; dvaualos R; duo 8. ApyiSruos (sic) R.— 11. éxyvous R. 
u&loy U. — 6. émxeclueva om. ÜU. —  — 13. [éx]xon 7er ex em.; xdr7ev RU. 


IV. 11 


10 





(& 





162 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLVI, 11. 
Cocchi 97. 


OTar de à Tiva éppwyôTa ToÙ xpaviou pépn émimoka1ÔTEpa, Ts p- 
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Pwyuiv, aÿrod Toù œapà QUouv Éyorros doléou meperitpauévou. 
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n € 


éxxomÿs (Bla diaolh n paQn. 


‘ 


lorsque certaines parties du crâne sont le siége d’une fissure superfi- 
cielle, tandis que la membrane du cerveau reste appliquée contre les 
os; quand les parties sont dans cetétat, je les abandonne à elles-mêmes, 
en employant, après avoir perforé le crâne, le traitement qui convient 
en pareil cas. Si la fissure existe dans le voisinage d’une suture, et quand 
cette suture est dans l’état naturel, la fissure seule doit être entourée 
de trous et soumise à l'excision; mais, pour que la perforation du crâne 
se fasse avec sureté, il faut d'abord percer une série de trous entre la su- 
ture et la fissure: ensuite on en fera une nouvelle série de forme à peu 
près semi-circulaire, laquelle servira de limite à la fissure tout entière, 
en entourant de trous la partie elle-même de l'os qui se trouve dans 
un état contre nature. Après avoir pratiqué ces trous, on recomman- 
dera de faire l’excision de la manière que j'ai enseignée plus haut. S'il 
y a deux fissures dans le voisinage de la suture, ou s'il n’y en a qu’une 
seule, mais que la suture présente également un écartement de ses 
bords, on percera des deux côtés des trous dans toute la partie fendue 
de l'os, et on l'excisera avec précaution, de peur que la force qu'on 
met en œuvre pour faire cette opération ne produise une déhiscence 
de la suture. 


8. roÿ om Ü. — 10. mAnotoy om. U. — 11. oùy drxoo1% U. 
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Cocchi 97, 


16". Iepi éyxomÿs. 


H éyxom diaipeois él Toù npaviou uetà dvaxlaouod rod we- 
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xaTè Tv (doiv ouveyelas, mpôtepor arr) à (dois êx das ]nuc- 


Tor oupuétpor rirpdolo, Érerra diuxonléle Tà eraËd Tüv Tpn- 10 


uéro» diaolnuara Toïs opuluwroïs éxxomedoir. Meta d8 rh» Toù 
doéou dvæipeouv à Évois @pès Àesomoinouw Toù xpaviou doxmuo- 
Léolo. 


12. DE L'ENTAILLE. 


L'entaille est une division du crâne avec renversement de la partie 
affectée, quelquefois aussi avec brisure de la petite pièce osseuse malade. 
Si donc l'os a été brisé, il faut le détacher [des parties molles] et l’'en- 
lever, après le débridement, soit avec les doigts, soit avec le ramasse- 
arête ; si l'os sain présente une surface inégale, on le rendra lisse en le 
ruginant ; si l'os qui forme l'entaille est retenu par sa base, mais si le point 
d'adhérence est étroit, on fera immédiatement , à l’aide de scalpels à 
excision semblables à des scalpels ordinaires, l'excision de la petite pièce 
osseuse renversée; si, au contraire, cette adhérence est très-résistante, on 
percera d’abord la base elle-même à de petites distances, et ensuite on 
divisera les intervalles entre les trous avec des scalpels à excision sem- 
biables à des scalpels ordinaires. Quand l'os aura été enlevé, on recom- 
mandera de ruginer le crâne pour le rendre lisse. 


1. Éxxont R;it. Tit. — 5. 7 xurd ©. doléo U. 
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|«y'. Iepi xauapwoews. 
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Av dalapior Ürd Toù abroù doviou axemouévwr, ua TÔTE à Emi- 


13. DE LA FRACTURE EN VOTE (CAMAROSE ). 


La fracture en voûte est une division du crâne avec soulèvement des 
os, de manière que la fracture en voûte est ou une entaille double d'une 
hauteur plus considérable, ou une fissure dont les bords sont soulevés. 
En cas de fracture en voûte, on fera tout ce que j'ai prescrit en cas de 
fissure. 


14. DE L'EMPIESME (FRACTURE AVEC DÉPRESSION). 


L'empiesme est une division multiple dans une partie quelconque du 
crâne avec abaissement des os fracturés sur la membrane du cerveau. Si 
quelques-uns des fragments flottent librement au milieu [de la fracture], 
il faut les enlever avec le ramasse-arête et recouvrir la partie dénudée 
de la membrane du cerveau avec un linge propre, linge qui recouvrira 
également les fragments inégaux; alors on agrandira le trou de la fracture 


Cu. 13, 1. 3. éxxomv RU. — Ib. perewp. U, — Cn. 14, 1.7. ré om. R. 
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TO éyyelompa diutpeois éoluv doléou rod xpaviou meta Toù rd 
A 9 £ € L , NE / 2 A 
xaTeayds doléov ÜToxexwpnrévar dTo nai ÜmenAUDEvA TD xaTa 
Pour. Ado dE eios Tv éyyercwudrTwr diaQopai * À ydp dxéUTOr Td 
2 N A € __\ AE / \ \ # 24 ” 
doléov rù xateayds Ürd Td dureneluevor Td xarà QÜorr Éxov Ywpeï, 
A D J LA Le CE) 2 / 
 xvx\oTEpoDs yeyovTos ToÙ xaTdyuaros, ro dmosupérou doléou 
œharurépou êvros xarà Tir Bdouv, clevorépou dé xaTà Thv xopu- 
\ € A (2297 A ! A # 
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par d’autres trous, et on pratiquera lexcision dont cette opération doit 
être suivie. Si les fragments sont solidement attachés, mais s'ils se sont 
abaissés vers la membrane du cerveau, on entourera toute la circonfé- 
rence de la fracture de trous, et on pratiquera l’excision. Cette opération 
devra être faite avec précaution’, en vue de la membrane du cerveau. 


19. DE LA FRACTURE EN AUVENT (ENGISOME). 


La fracture en auvent est une division de l'os du crâne ainsi carac- 
térisée : l'os fracture s’est abaissé et logé sous l'os sain. Il y a deux va- 
riétés de fractures en auvent : ou l'os fracturé est détaché et s’est logé 
sous l'os du côté opposé, lequel se trouvait dans son état naturel, ou 
bien la fracture était circulaire et la partie inférieure de l'os détaché était 
plus large que la partie supérieure; on trouve que l'os abaissé est retenu 
sur toute sa circonférence par une saillie en forme de sourcil. Dans la 
première espèce, on pratiquera, aux limites de la fracture, sur l'os sain, 


Cu. 15,1. 6. +6 post 109 om. R. 
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ET 


ons dvatpnoews dv pèr ÿ dméAuTa ToÙ xatdyuaros doldpia, aÿ- 
TOer xomibé Oo Eùv dE auvéynras mpès Thv unvyya, mpéTepor 
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lequel recouvre en partie l'os déplacé, des trous et une excision , afin 
qu'étant dénudé, l'os qui est le siége d’une entaille puisse être enlevé. 
Dans l’autre variété, où [l'os qui constitue] l’engisome est retenu par la A 
saillie circulaire en forme de sourcil, on entoure de trous et on excise 
l'os sain, afin que celui qui est enclavé par suite de la fissure puisse 
être entièrement dénudé; alors on le soulève avec des élévateurs et on 
l’ôte. Pour le dire plus en général, dans toute perforation du crâne, 5 
enlevez immédiatement les esquilles détachées ; mais, si elles sont adhé- 
rentes à la membrane du cerveau, isolez d’abord l'esquille, par une es- 
pèce de dissection, avec le plat de la sonde ou avec le crochet mousse, 
afin qu’elle se détache de cette membrane. Comme celte séparation est 6 
difhcile, on doit, si l’esquille ne cause aucun dommage à la membrane 
du cerveau, l'abandonner à elle-même jusqu'à ce qu’elle se détache par 
l'effet de la suppuration. 


16. DES OS QUI RECOUVRENT DU PUS. 
Si, dans l'affection appelée os qui recouvre du pus, il n’y a pas de frac- 1 


; LOUER 
1. émixetuevor ex em. Cocchi; ÿro- — 7. rà doldpua R. — 9. xai Tà Üro 


xetuevoy RU. — 2. éuxexompévor RU. dopdv R. 
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ture, et si le liquide se trouve dans un insterstice du crâne lui-même, 
on entourera de trous et on excisera toute la partie de l'os où il s’est 
produit un écartement. Si, pendant l'emploi de la tarière, du liquide 
remonte à travers les trous, on s’opposera à sa sortie [complète], en intro- 
duisant des tentes de charpie; car [à chaque nouveau trou que l'on 
fait] l'écoulement du liquide indique que la tarière est arrivée jusqu'au 
pus. Lorsqu'il y a une collection purulente sous le crâne ou dans le 
diploé, et que la membrane du cerveau s’est détachée de l'os, on recom- 
mandera le procédé opératoire que nous avons décrit à propos des fissures 
avec détachement de la membrane du cerveau. 


17. DE LA CONTUSION. 


Une partie du crâne est-elle contusionnée, chez les enfants, par l'effet 
d'une compression latérale de la tête, si rien de fàächeux ne survient, or- 
dinairement les os se relèvent et reprennent le même niveau que l'os 
sain, élant repoussés par la membrane du cerveau. Contre une pareille 
contusion on ne doit pas prendre des soins inutiles, mais couvrir la tête 


2. Gepirirpér ex em.; meperpär RU. — 7. r4 om. U. — Cn. 17, 1. 9. Ürar 


— 3. riroy Ü. — 4. ouveyopévou RU. droreblacüÿ R. — Ib. xpavioy Tà ëmi 
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Tÿs Tor paQor diaclaoews Ex feunariouoÿ yeyevnuévns, Tà 
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de laine molle trempée dans de l'huile; on pourra aussi, quand la ma- 
ladie traîne en longueur, employer un emplâtre capable de combattre 
l'inflammation. S'il s'est formé une collection [purulente] sous la peau, 
la membrane du cerveau restant moulée sur le crâne, on relâchera la 
peau à l'aide d’une incision pour évacuer le tiquide; ensuite on remplira 
l'incision de tentes et on adoptera le traitement consécutif approprié. 
Si la collection s’est formée sous la partie contusionnée, la membrane du 
cerveau s'étant détachée, il n’y a rien autre chose à faire qu’à entourer 
de trous et à exciser la portion de l'os qui est dans un état contre nature 
et qui recouvre le pus. Cependant cette opération réclame de l'attention 
et de la précision, si l'on veut ne pas blesser la membrane du cerveau; 
après avoir percé les trous, on pratiquera l'excision avec prudence. 


18. DE LA DÉIHISCENCE DES SUTURES. 


Quand la déhiscence des sutures est la conséquence d’une maladie 
fluxionnaire, on aura d’abord recours au procédé opératoire décrit à 
propos de l'hydrocéphale; si, après l'évacuation complète du liquide et 


10. [#] ex em.; om. RU. — Cu. 18, L. 13. épya om. U. — Ib. eipioeta U. 
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Cocchi 101. 
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ém) powyuñs æeprrirpdolo rà ris paQis mépara xai éxxonTécO. 


l'emploi du traitement consécutif, les sutures s'affrontent, on se tiendra 
pour satisfait; si, au contraire, les bords des os des deux côtés se sont 
détériorés, on les entourera de trous et on les excisera. La déhiscence 
est-elle la conséquence d’une violence extérieure, on comprimera im- 
médiatement la tête des deux côtés avec les mains, eton rapprochera l'un 
de l’autre les os qui se sont écartés, pour obtenir la coaptation naturelle 
de la suture; ensuite on rasera toute la tête et on la recouvrira d’un 
emplâtre capable de combattre l'inflammation et d'agglutiner; on em- 
ploiera un bandage qui puisse coopérer à la réunion des sutures, par 
exemple le lièvre (XLVIIT, 26, 27); on défera l'appareil à un ou deux 
jours d'intervalle, on pratiquera une fomentation sèche, on remettra le 
même emplâtre et on se servira du même bandage; habituellement les 
sutures se rejoignent solidement par le traitement que nous venons de 
décrire. S'il s’est formé du pus sous la déhiscence de la suture, on di- 
vise les parties qui recouvrent le liquide, et, après avoir évacué le pus, 
on entoure de trous les deux bords de la suture et on pratique l’excision 
comme dans le cas de fissure. 


3. ra om. U. — 6. ouveicayerv U. — 8-0. duvdues ouvepyoÿon R°, 
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10. TRAITEMENT CONSÉCUTIF DE LA TRÉPANATION. 


Lorsque, après la trépanation, il y a une hémorragie, on a recours 1 


aux médicaments hémostatiques, dont nous parlerons plus tard à propos 
de l'hémorragie; si, au contraire, il n’y a pas d'hémorragie, on essuiera 
doucement, avec de la laine roulée autour d’une sonde auriculaire et 
trempée dans de l’eau vinaigrée, le peu de sang épanché sur la mem- 
brane du cerveau; après quoi on fera tomber goutte à goutte de l'huile 
aux roses sur cette membrane; puis on appliquera des tentes trempées 
dans l'huile aux roses sous les parties soulevées (détachées du crâne), et 
d’autres tentes plus longues, pliées en deux et également trempées dans 


l'huile aux roses, entre les lèvres des incisions. Quant aux tentes pliées 2 


en deux, on met en dedans la partie repliée, tandis que les bouts seront 
placés de manière à pendre au dehors, afin que l’extrémité des filaments 


ne frolte pas sur la membrane du cerveau. Puis on mettra sur toute la 3 


circonférence des parties détachées d’autres tentes trempées dans l'huile 
aux roses. Cette méthode d’entourer de tentes les parties affectées a 4 
pour résultat de produire un espace vide et creux de forme semi- 
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lunaire, qu'on remplit en y versant de l'huile aux roses; alors on re- 
couvre cet espace avec la compresse dite garde-méninge, imbibée d'huile 
aux roses. Ce garde-méninge sera soit un tissu de coton, soit un linge fin 
et propre, sur lequel on placera de la laine fine et douce trempée dans 
l'huile aux roses. Cette laine s'appelle chorége. Des tentes cirées, devant 
servir aussi bien pour le chorége que pour le garde-méninge, seront 
appliquées contre ces deux pièces de pansement, afin que la pression 
circulaire qu'elles exercent soit persistante. On recouvre ensuite la tête 
tout entière d’une compresse cirée, dont on a coupé la partie qui cor- 
respond au siége de la trépanation pour pouvoir remettre de l'huile aux 
roses. On placera également sur les mâchoires une autre compresse cirée. 
Puis on met sur les bords de la compresse qui recouvre la tête un rond 
en laine, lequel répond exactement à la circonférence de la trépanation. 
Ce rond s'appelle soutien, parce qu'il soutient la laine qu'on placera er- 
suile sur la Lète tout entière; car, ce rond mis en place, on recouvrira toute 
la tête de laine, et on appliquera une autre couche de laine sur les mâ- 
choires. On maintient toutes ces pièces de pansement non avec un ban- 
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dage, parce que ce serait trop lourd , mais avec un bonnet, afin d'assujettir 
les pièces de pansement sans incommoder la membrane du cerveau par 
le poids, et on enlèvera avec des ciseaux la partie centrale du bonnet 
correspondant au siége de la trépanation, afin qu'il y ait un espace vide, 
et alors on mettra dans cet espace vide une couche de laine douce pliée en 
deux, s’amincissant vers les extrémités et trempée dans l'huile aux roses. 
Cette couche de laine porte le nom d’arrosoir, parce qu'à travers on 
fait tomber de temps en temps, goutte à goutte, de l'huile aux roses sur 
l'appareil. Après avoir fait cela, on met un peu de laine enroulée dans les 
conduits acoustiques, et on place le malade sur une couche molle, dans 
un endroit d’une température douce. Le malade s’abstiendra d’eau froide, 
de toute sorte de mets froids, de vin et de substances vineuses. Le troi- 
sième jour, on le pansera dans une pièce chaude; l’aide fera une affusion 
d'eau d’une bonne température sur la tête, et l'oindra en même temps 
avec de l'huile tiède. Pendant l’affusion, la partie trépanée sera recou- 
verte ou d’une éponge molle ou avec une des mains de l’aide, afin que 
l'eau humecte, mais ne vienne pas frapper la membrane du cerveau. 
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Puis on essuiera avec une éponge et on oindra toute la tête, et l'on 
fera, sans en rien omettre, tout ce que nous avons prescrit un peu 
plus haut; les jours suivants on soignera encore le malade de la même 
manière. On peut aussi employer le médicament aux quatre ingrédients 
délayé, sans rien changer aux autres parties du pansement. Si la 
membrane du cerveau n’est pas nette, on se servira d'un médicament 
céphalique délayé dans l'huile aux roses, en recommandant [du reste] 
le même traitement. Après la mondification et la production des bour- 
geons charnus, on cicatrisera la plaie, qui, dès lors, aura acquis une 
surface plane; on se servira en conséquence de cendres de zinc tri- 
turées, ou d’un médicament mondificatif délicat : tel est, par exemple, 
le médicament à la tutie, délayé dans de l'huile aux roses. 


20. DE L’INFLAMMATION DE LA MEMBRANE DU CERVEAU. 


Comme la membrane du cerveau est une partie importante, elle ex- 
pose aux plus grands dangers quand elle est prise d'inflammation; dans 
ce cas, elle devient le siége d’une tumeur résistante, accompagnée de 
rougeur, et à la suite de laquelle il survient non-seulement une douleur 
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locale, mais aussi une douleur de la tête entière. La tuméfaction de la 2 
membrane du cerveau atteint un tel degré, qu'elle ne remplit pas seule- 
ment toute la circonférence du trou percé dans le crâne, mais qu'elle 
dépasse quelquefois aussi l'épaisseur de l'os; et, comme alors elle est 
étranglée, elle perd l’activité pulsative qui lui était naturelle, symptôme 
qui s'accompagne aussi d’une fièvre aiguë; en même temps, par suite de 
l'inflammation, le malade est pris de vomissements bilieux, de délire et 
de convulsions. H ne faut pas attendre l'apparition de ces symptômes, 3 
qui présagent une mort misérable, mais 1 faut porter secours au malade 
dès le début et quand F'inflammation est encore faible. On tâchera d'é- 4 
tablir en premier lieu quelle est la cause de l'inflammation, et on com- 
battra cette cause. Si donc, l’excision ayant été insuffisante, il est resté une 5 
esquille qui fait saillie etirrite la membrane du cerveau, et si cette esquille 
peut être enlevée sans secousses, on la brisera, en évitant de léser la 
membrane du cerveau; iorsqu'il existe quelque inégalité qui froisse 
cette membrane, il faut, pour empêcher qu'elle ne sirrite, ruginer 
toute la circonférence du trou percé dans le crâne. On fera ces opéra- 6 
tions quand on aura un certain espace à sa disposition; quand l'inflam- 
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mation est le produit d’une cause inconnue, on recommandera les moyens 
appropriés en pareil cas, à savoir, un régime sévère pendant les pre- 
miers jours, el ensuite l'administration d'aliments légers; mais, pendant 
tout le cours du traitement, il est utile de s’en tenir, comme boisson, à 
l’eau; encore l’administre-t-on chaude. Si l'inflammation est très-intense 
chez un jeune homme rempli de matériaux (pléthorique), on aura aussi 
recours à la saignée. Quant aux remèdes locaux, il n’est pas avantageux, 
en général, de surcharger la membrane du cerveau d'objets lourds; il 
faut, sans peser sur cette membrane, en émousser l'irritation. Il convient 
de recouvrir toute la surface de la tumeur produite par l’inflammation 
avec un linge fin, doux et propre, trempé dans l'huile aux roses. Ensuite 
on appliquera sur toute la circonférence de la tête un cataplasme calmant, 
par exemple le cataplasme au mélilot, ou celui à la farine de graine de 
lin, cataplasme qu'on préparera avec de l'huile; dans le linge destiné au 
cataplasme, on pratiquera une ouverture correspondant au siége de la 
trépanation, et on recouvrira toutes les parties extérieures de laine légère. 
Les jours suivants, on combinera une affusion faite vivement au moyen 
d'une décoction de fenugrec ou de mauve avec une affusion d'huile; puis 
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on mettra de nouveau en œuvre le même traitement que nous avons 
exposé un peu plus haut. Il sufhra de s’en tenir à ces moyens-là jusqu’à 
la fin. 


21. DES FRACTURES QUI ONT LIEU À LA TÊTE. — TIRÉ DE GALIEN. 


Les affections que les os de la tête subissent, à la suite de violences 
extérieures, sont en tout au nombre de cinq : l’hédra (enclavement), la 
contusion, la fissure, la dépression et l'enfoncement ; car, dit Hippocrate, 
hédra et coupure sont une même chose (Plaies de la tête, SS Oo Haleta? 
HT pra1202hojet 228), et le mot hédra vient de ce que l’objet vul- 
nérant s'engage (édpdèecta) et se fixe solidement dans la coupure qu'il 
a faite; or il est de toute nécessité que cet objet soit aigu pour pouvoir 
couper, et léger pour ne pas amener de contusion, ou de brisure du 
crâne; car la contusion est une conséquence de la pesanteur des objets 
vulnérants, tandis que la division [du crâne] tient à leur propriété 
tranchante; si, enfin, ces deux causes se trouvent réunies, c’esl un en- 
foncement qui a lieu; le tranchant de l'arme divise alors l'os, et sa pe- 
santeur pousse en dedans l'os divisé. Si l'objet vulnérant est pesant, 
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mais complétement mousse, il produira une dépression seule de la partie 
blessée, ou en même temps une fissure; s’il s’agit d'os mous, comme 
le sont ceux d'un enfant, il y aura une dépression ; tandis que les os 
durs et secs subiront une fissure, et les os de nature moyenne les deux 
accidents à la fois. — Parmi les autres accidents de la tête, celui que 
les chirurgiens plus modernes ont appelée aposcéparnisme (ablation avec 
une doloire), appartient au genre de l'hédra, tandis que la fracture en 
auvent et la fracture en voûte appartiennent à un autre genre; en effet, 
voici quel est le mode de formation de ces accidents. Quand l'objet vul- 
nérant est aigu, et que, tombant obliquement sur quelque partie sail- 
lante de la tête, il a retranché complétement cette partie, on se sert du 
mot aposcéparnisme; or cet accident est uniquement la conséquence 
d'une coupure simple, de même que l'hédra; mais, parce que la partie 
divisée a une forme convexe, et que l'objet vulnérant tombe obliquement 
sur elle, aucun point de la partie blessée ne restera hors d'atteinte, 
tandis que, s’il en était resté quelque portion, ce serait manifestement et 
indubitablement une hédra qui aurait eu lieu. — La fissure est une so- 


lution de continuité des os, dans laquelle les fragments de l'os fracturé 
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restent à leur place naturelle ; mais si, ne restant pas en place, les frag- 
ments éprouvent une déviation en dedans, dans le sens de la profondeur, 
il se produit dès lors une affection compliquée; en effet, dans ce cas, 
c'est ou une fracture circulaire seule, ou, de plus encore, une contu- 
sion, qui viennent s'ajouter à la fissure. Ainsi que je l'ai dit, quelques 6 
médecins modernes appellent cette affection fracture en auvent. Souvent, 7 
lorsque les fragments ainsi arrachés du reste de l'os ont été poussés vers 
les parties profondes par la violence de l’objet vulnérant, ils se relèvent 
et remontent avec lui vers l'extérieur, en prenant la forme d’une voûte : 
voilà pourquoi on a aussi nommé cel accident fracture en voûte. —nous 8 
reste à parler de l'accident que ces médecins modernes appellent contre- 
coup : la fissure ne se forme pas à l'endroit blessé, mais sur un autre 
point, à l'instar de ce qui a lieu pour les vases en terre cuiïle, qui pré- 
sentent une fente dans un autre endroit que celui où ils ont été frappés. 
Il est probable que cet accident a lieu lorsque la portion de l'os frappée 9 
par le choc est solide, compacte et cohérente dans toutes ses parties, 
tandis que celle qui subit une fissure était faible. Si l'os de la tête est 10 
atteint par quelque choc extérieur, il est impossible qu'il subisse une 
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simple fissure; au contraire, dans ce cas, la fissure est nécessairement 
accompagnée de contusion; une hédra et une contusion peuvent, il est 
vrai, se produire simultanément sans fissure ; mais un enfoncement ne 
saurait avoir lieu sans cet accident; en effet, pour que l'os soit repoussé 
11 en dedans, il est nécessaire qu'il se brise circulairement.— Les fissures 
simples qui pénètrent jusqu'au diploé exigent l'emploi des instruments | 
étroits, qu'on appelle actuellement rugines; mais on doit avoir à sa 
disposition un grand nombre de ces instruments de grandeur inégale, | 
de telle manière qu'on ait toujours sous la main la rugine la plus appro- 
priée pour chaque cas particulier ; après avoir dénudé l'os malade de la 
manière habituelle, on se servira d’abord de la rugine la plus large, puis 
de celle qui tient le second rang pour la largeur, et ainsi de suite on se 
12 servira des autres jusqu'à ce qu'on arrive à la plus étroite. On doit em- 
ployer cette dernière quand on est parvenu sur la table intérieure de 
l'os; alors on traitera, dès le début et jusqu'a la fin, la plaie avec des mé- 
dicaments secs, que, pour cette raison même, on a appelés médicaments 
13 céphaliques. Ces médicaments sont composés d'iris d'Ilyrie, de farine 
d'ers, de poudre d'encens, d'aristoloche, d'écorce de racine d'opopanax ; 
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en un mot, de toutes les substances qui sont de nature à déterger sans 
causer de la mordication; en ellet, les bourgeons charnus qui se 
forment sont l'œuvre de la nature, de sorte que, pour qu'ils se pro- 
duisent, le malade n'a pas le moindre besoin de la médecine; s'il s’agit, 
au contraire, de souder entre eux ces bourgeons, à mesure qu'ils se 
forment, et de les rattacher tout autour à toutes les parlies des os, 
c'est là un résultat qui tient surtout à ce qu'ils ne sont recouverts ni 
de malpropreté, ni d'aucune substance graisseuse ressemblant à l'huile 
(sanie?). C'est donc là l'avantage que, sous le rapport du bourgeonne- 
ment, les malades doivent à l'intervention des médecins, à savoir la 
sécheresse de toute la plaie et une propreté rigoureuse de chaque 
partie de l'os malade. Quand la rupture pénètre jusqu'à la membrane 
du cerveau, s'il n'y.a qu'une simple fissure, on aura recours aux ru- 
gines dont je viens de parler; mais, si la fissure est accompagnée de con- 
tusion, il faut exciser la partie contusionnée de l'os, en employant des 
scalpels à excision auxquels on aura préparé les voies à l'aide de tarières. 
Mais il est arrivé souvent que les tarières, en s’enfonçant brusquement 
[dans la cavité du crâne], par suite de la faiblesse naturelle ou du dé- 
faut d'épaisseur des os qu'on perçait, ont blessé la membrane du cer- 
veau. Pour cette raison donc les médecins modernes ont inventé les 
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cyclisques (petits cercles); or on appelle de ce nom une certaine es- 
pèce de scalpels à excision creusés à leur extrémité (espèce de qouge). 
La meilleure manière de se servir de ces instruments consiste à em- 
ployer d’abord les plus larges, puis successivement d’autres plus étroits, 
jusqu'à ce qu'on arrive sur la dure-mère. Cependant ne dénudez pas cir- 
culairement, à l’aide de cyclisques, toute la partie de cette membrane 
qui réclame l’excision des os placés sur elle; mais appliquez-les particu- 
lièrement sur le point des os fracturés où la violence s’est fait le plus 
sentir; car, outre les autres raisons qu'on a d'agir ainsi, la dure-mère 
s'écarte d'autant plus vite des os, qu'ils ont été plus gravement aflectés, 
de sorte qu'on ne court pas le moindre danger d’effleurer la dure-mère, 
attendu qu'elle aura perdu son adhérence avec les os. Dès qu'on aura une 
fois dénudé un point de cette membrane, on introduira au-dessous [du 
crâne] un scalpel à excision, pourvu, à son extrémité, d'un bouton lenticu- 
laire mousse, lisse et saillant, et dont le tranchant occupe la longueur, et 
soit perpendiculaire; après avoir appuyé la partie aplatie du bouton 
lenticulaire sur la dure-mère, on divisera le crâne, en' frappant avec le 


petit maillet [sur le dos du scalpel]. Il est impossible de trouver une 
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manière de percer le crâne qui soit plus exempte de danger et qui s’ef- 
fectue plus rapidement. Cependant cette opération même a son mauvais 
côté dans les cas où, nulle part sur aucun point, il n'y a disjonction 
manifeste de l'os malade d’avec l'os sain; car alors on est obligé de con- 
sacrer un espace de temps assez long pour élargir peu à peu la voie, en 
frappant souvent sur les scalpels à excision, d'ou résulte un ébranlement 
de tout le cerveau : pour ce motif, quelques médecins contemporains 
renoncent à l'emploi des cyclisques et recourent plus volontiers aux ta- 
rières. Celui donc qui sait toutes ces particularités peut choisir, pour 
chaque espèce de fracture, la méthode opératoire avec laquelle il est le 
plus familiarisé. Si l'affection a son siége sur la suture elle-même, il faut 
commencer l'enlèvement de la portion malade de los par les parties 
voisines de la suture; car, si on opère sur les sutures mêmes, il survient 
des hémorragies et des lésions consécutives plus graves que sur les 
autres points du crâne, attendu que c’est à travers les sutures que s'é- 
tablit la communication entre les parties situées en dehors du crâne et 
la dure-mère par l'intermédiaire de membranes et de vaisseaux. Même 
dans le cas où, à l’aide de la pince à os, nous retirons ou nous cassons 
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quelques portions d'os complétement broyées, nous nous ménagerons 
surtout, au niveau de ce point, un endroit au-dessous duquel nous 
puissions faire passer le bouton lenticulaire du scalpel à excision. On 
enlèvera entièrement les parties broyées, bien convaincu qu'il ne ré- 
sulltera aucun dommage de cette façon d'agir, pourvu que tout le reste 
du traitement soit bien dirigé. — Dans les fractures autres que celles du 
crâne, la déligation, si elle est bien faite, est si loin de permettre l'accu- 
mulation lente et graduelle d’un liquide superflu dans l'os affecté, que 
même elle rend la région de la fracture plus grêle que celles qui se 
trouvent dans leur état naturel; mais, dans les fractures de la tête, le 
traitement par la déligation n'est pas capable de dessécher aussi bien 
l'os fracturé que les parties environnantes, de telle sorte qu'il ne s’en- 
flamme point et qu'il ne se produise point d'ichor; par conire, aucun mé- 
dicament ne suffit, sans le secours de la déligation , à rendre l'os fracturé 
aussi sec el aussi exempt de résidus que je viens de le dire, pas même 
pour les os autres que ceux du crâne. Il est donc nécessaire que nous 
dénudions une partie de la fracture, afin que nous puissions essuyer et 
enlever, en lavant, l'ichor épanché sur la membrane du cerveau; car, si 
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aucun ichor ne coulait des parties affectées vers l'intérieur, il serait 
superflu d’'exciser l'os, vu qu'il pourrait se recouvrir de cal de la 
même manière que les autres. Si, à partir de l'os fracturé, il y a des 
fissures qui s'étendent très-dloin, on ne les suivra pas jusqu'à leur extré- 
mité. Il faut varier l'opération en considération de l’état des parties; en 
effet, quand l'os est fortement contusionné, ou que, s'étant porté en 
dedans, il incommode par son poids, ou pique la dure-mère : et aussi, 
bien entendu, la pie-mère placée au-dessous d'elle, ainsi que le cerveau, 
on excisera, le premier jour, sinon l'os malade tout entier, du moins sa 
partie qui presse le plus, surtout si l’on est en été; car, dans cette sai- 
son, il ne faut pas différer l'opération; nous savons en effet que, dans 
les saisons chaudes, toute chose se pourrit plus vite, S'il n'existe aucun 
accident de ce genre, on attendra le troisième jour, d’abord pour laisser 
à l’hémorragie causée par l’incision le temps de s'arrêter, puis pour 
être en mesure de mieux constater l’état de l'os situé au-dessous de l'in- 


cision et que nous venons de dénuder, attendu qu'il a dès lors perdu ses 


communications avec les parlies voisines, et qu'il est devenu par consé- 
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quent plus sec que dans l'état naturel. Mais il ne faut jamais dépasser le 
troisième jour, à compter du début de l'accident; ce doit être l'extrême 
limite: et on opérera la plupart des malades le second jour. Après la tré- 
panation, les médecins ont, pour la plupart, recours aux médicaments, 
et, en général, à ceux qui sont les plus doux et les plus calmanis. Ainsi 
ils versent du sang de pigeon sur la dure-mere; d’autres emploient de la 
même manière du sang de ramier, et d’autres encore du sang de lour- 
terelle. Moi, j'ai vu des milliers de malades trépanés qui n'éprouvèrent 
aucun dommage de l'emploi de l'huile aux roses; mais ce médicament 
doit être chaud , aussi chaud que le sang de pigeon; peut-être même l’ef- 
fet utile produit par ce dernier tient-il à sa chaleur modérée, et non à 
quelque propriété spéciale et inconnue. Un petit nombre de médecins, 
employant la méthode diamétralement opposée, prescrivent les médica- 
ments assez fortement desséchants, et même appliquent de suite sur la 
membrane du cerveau dénudée le médicament appelé sis, et, à l'extérieur, 
sur ce médicament, du vinaigre miellé. Or il n’y a rien d'étonnant à ce 


que la dure-mère, avant d'être attaquée d’une inflammation considé- 
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rable, se trouve bien de l'emploi des médicaments les plus actifs, attendu 
qu'elle est composée d'une substance naturellement sèche. Presque tous 
les médecins se contentent, après la trépanation, d’entourer la tête d'un 
bonnet, sans recourir à aucune autre déligation. Autant que possible on 
essayera de traiter aussi sans bandage les plaies [de la tête] qui n'ont pas 
élé l'objet d'une trépanation; et cela non-seulement parce que la dé- 
ligation incommode par son poids quand les bandes compriment les 
pièces de pansement placées sur les plaies, mais aussi parce qu'elle 
échaulfe outre mesure; en eflet, l'avantage qui résulte, pour les autres 
parties, de l'emploi des bandages, sera obtenu, quand il s’agit de la tête, 
à l'aide de la posilion ; si, par conséquent, on emploie la déligation, ce 
sera une superfluité, et il en résultera de plus une pesanteur plus ou 
moins pénible. Si on applique des bandages sur la région pariétale, ils 
ne se bornent pas seulement à peser sur les parties et à les échauffer, 
mais ils emprisonnent aussi les mâchoires, de sorte que, pour celte rai- 
son même, ils finissent par être à charge et par devenir insupportables. 
Les plaies de la tête qui, aussitôt après l'accident, se compliquent d’une 
tuméfaction spongieuse, ont besoin de la déligation, non pas pour elles- 
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mêmes, mais à cause de la tuméfaction ; pour celte raison, on recouvre 
cette tuméfaction d’une éponge molle imbibée d'eau vinaigrée, et sur 
celte éponge, on place le milieu de la bande, pour faire ainsi le ban- 
dage nommé bandage à deux chefs (XLVIIT, 19). Quand une plaie de 
tête ne présente aucune complication, le seul renversement des bords de 
cette plaie est pour nous une raison de recourir au bandage; si les deux 
bords ont éprouvé cet accident, nous préparons un bandage à deux 
chefs, et nous commençons la déligation sur le côté opposé à la plaie, de 
telle façon que les tours de bande se rencontrent sur la plaie ; si l'un des 
deux bords est seul renversé, nous employons un bandage roulé à chef 
unique, et nous appliquons immédiatement le premier tour de bande sur 
l'endroit où le bord est renversé, à trois ou quatre doigts de distance de 
la plaie, de manière qu'en tirant la bande on rapproche le bord ren- 
versé de l’autre. 


22. DE LA CARIE DU CRÂNE. — TIRÉ D'HÉLIODORE. 
Habituellement les médecins appellent carie la corruption du crâne, 
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ainsi que celle des autres os; voici quelles sont les diverses espèces de 
carie : ou l'os qui se corrompt devient spongieux, ou il perd sa densité en 
se notrcissant, ou bien il s'y forme de pelits trous par corrosion; car j'ai 
observé aussi une carie circulaire dans laquelle la partie centrale de l'os 
élait dans son état naturel, tandis que la circonférence se corrompait; 
par rapport à la profondeur du mal, l'os peut devenir graisseux quand 
la corruption esl sur le point de faire invasion, ou il se détruit superti- 
ciellement par la carie; queïquefois la carie, élant plus maligne, pé- 
nètre plus profondément, bien que les cellules médullaires soient dans 
leur état naturel; d’autres fois ces cellules elles-mêmes se corrompent 
aussi, lorsque la majeure partie de l'épaisseur de l'os est affectée de 
carie. Quand l'épaisseur du crâne est affectée de carie de part en part, 
la membrane du cerveau s’écarte de l'os, par suite de l'accumulation 
lente du liquide; tantôt elle s’en écarte en restant dans son état naturel, 
comme cela arrive dans les collections de pus au-dessous du crâne, et 
lantôt en se corrompant aussi. Voici les signes de la carie : dans toute 
carie la plaie s'imprègne d'humidité, devient spongieuse el sordide, et 
il s'y établit un afllux d'ichor ténu; si cette maladie survient à la suite 
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d’un ulcère phagédénique ou malin , par quelque autre cause que ce soit, 
ou si elle est la suite d’un favus, ou d'une fistule, les signes de la carie 
coïncident avec ceux qui accompagnent chacune des maladies susdites. 
On reconnaît la carie par l'introduction de la sonde; s'il y a un état 
graisseux de l'os, la sonde, après son introduction, vient frapper un 
corps résistant, et, sion imprime un mouvement latéral à la sonde, l'ex- 
plorateur constatera que l'os est recouvert d’une substance graisseuse; si 
la carie est superficielle, on trouve, en appuyant la sonde sur l'os, que 
sa substance est spongieuse, et l'on constate un afflux plus fort d'ichor 
vers la plaie, laquelle sera, dans ce cas, humectée d’un liquide ténu de 
même espèce; si la carie pénètre plus profondément et va jusqu'aux cel- 
lules médullaires, de sorte que l'os soit devenu spongieux, bien que les 
cellules médullaires conservent leur état naturel, on reconnaît une rugo- 
sité plus où moins prononcée de l'os corrompu; si l’afflux de l'ichor a 
rendu l'os encore plus spongieux, la sonde, à l'instant même où on l'ap- 
puie avec force sur l'os, s'engagera dans l'intérieur de l'os lui-même; 
parfois, du sang venant de la table intérieure du crâne remonte des cel- 
lules médullaires à travers la piqüre [qu'on a faite avec la sonde], et ces 
symptômes s'accompagneront de douleurs plus fortes qu'elles n'étaient 


11. [dé] ex em.; om. RU. — 12. pou ex em. ; éuÿs RU. 


10 











190 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLVI, 22. 


Cocchi 114. 

Aoufoer à Tà mporepa. Kara dè rù œAeior ædyos, à diù OXou roù 
aayxous Terepndoviouévou Toù xpaviou, ua did aûrd ToÙTO Ts pen 

Tauér jypoù ÜTd Tù 4 Meheyué 
wyyos mpocaQiolauérns, Üypob Ürd Tù xpavlor auAsheyuévou, 
5 EU SUN QI DU , 2 / R J Éd 
onuesia ouvedpelet Tà êmè Tüvy Ümontwr doléwr Énbnodueva. Éar 
5 dE nai aût) n pivryE xaxw0, äre d xupiou ovyxpiuaros berpo- 
£ NE 4] = s ! Ge \ LS 2 = 
uévou, Tà d\Epia onueia œuvedpevet, dv Tr mapddooiw é Tois 
2 

éyouévous moumooua. ni dè Tÿs xarà dvadépwoiv Tepndôvos &v Tÿ 
uno md olepeod uÜxhou els Td uéoor nofkœua eis Tù (Be6ow- 
uévor yapnua xeveuGarnoe n pnkwrpls, Tà dè Aa œdvra aa 


€ 
10 mi Tôv Tepndévur elpnru, xa vèv ouvedpetes. — H dè xuxhote- 


€ 


\ à / / A / ! eo / / 
pas TEPN ŒWY TÔOTE palioia YIVOOHETO , OTOY n TwY TOLATOY YEvN- 


ras dvaoloy. Amayopeuéolw d repndcr 5 did üXou rod œdyous, 


Tôs unniyyos &Qiolauérns xal Qbespouévns, À œuvedpelss Tà dXE- 


Opia œnueia' ouveyyiber yap Emi aûris à Soévaros. Auciaros dé 


auparavant. Si la carie a affecté la plus grande partie de l'épaisseur 
de l'os, ou si elle l'a pénétré de part en part, et si, pour cetie raison 
même, la membrane du cerveau s’est écartée du crâne, on retrouvera les 
mêmes signes que nous décrirons à propos des os qui recouvrent une 
collection de pus (chap. 16), attendu que, dans ce cas, il y aura éga- 
lement une collection de liquide sous le crâne. Si la membrane du cer- 
veau est elle-même lésée, les symptômes mortels surviennent, vu qu'un 
tissu important se corrompt; dans la suite de ce traité, je donnerai l'expo- 
sition de ces symplômes. Si, dans la carie par corrosion, on explore avec 
la sonde, cet instrument, en passant de la circonférence solide dans la 
cavité centrale, tombera dans le vide, c'est-à-dire dans l’espace corrodé; 
du reste, tous les symptômes que nous avons exposés en parlant de 
la carie [en général] se présenteront également dans le cas actuel. 
— La carie circulaire se reconnaît surtout après qu'on a fait le débri- 
dement des parties. On refusera de traiter la carie qui pénètre l'os dans 
toute sa profondeur, et dans laquelle la membrane du cerveau s’écarte 
de l'os et se corrompt, espèce de carie qui s'accompagne de l'apparition 
des signes mortels; en effet, dans ce cas, la mort est proche. La carie 
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qui a pénétré dans la profondeur, mais dans laquelle la membrane du 
cerveau a conservé son état naturel, est difficile à guérir : dans ce cas, en 
effet, on doit recommander le percement du cräne. L'élat graisseux des 
os et la carie superficielle présagent une guérison facile, lors même que 
la carie pénètre jusqu'à la table intérieure du crâne, pourvu que cette 
table elle-même conserve son état naturel. Dans toutes les caries, 11 faut 
débrider les parties qui recouvrent l'os, afin de mettre à découvert les 
portions corrompues; mais on doit à la fois disséquer dans tous les sens 
et diviser les parties dans l'écartement, suivant que [les circonstances 
de] l'opération l'exigeront. Après avoir débridé, on recommandera les 
procédés qui correspondent à chaque espèce particulière de carie. Ainsi, 
existe-t-il un état graisseux ou une corruption superficielle de l'os, on 
aura recours à l'emploi de la rugine, non-seulement pour racler la subs- 
lance graisseuse, mais aussi pour détruire, par l'emploi persistant de la ru- 
gine, la surface compacte du crâne , car le bourgeonnement provient des 
cellules médullaires. Quand le malade ne peut pas supporter l'emploi 
de la rugine, parce qu'il lui cause de la douleur, j'ai parfois l'habitude 
de passer, après avoir fait le débridement et ruginé une première fois la 
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surface, au traitement desséchant par les poudres ou les emplâtres cépha- 
liques, afin que la partie de l'os qui a changé de nature se sépare de la 
partie saine par le détachement d'écailles osseuses. Dans la carie par 
corrosion, carie dans laquelle le crâne est creusé de trous, on se servira 
également, après le débridement des parties, au lieu de rugine, de scal- 
pels à excision semblables à des scalpels ordinaires, et on emploiera de 
nouveau le même traitement, soit par les poudres, soit par les emplâtres 
céphaliques. Lorsque toute l'épaisseur de l'os s’est corrompue, on percera 
le crâne. Dans la carie circulaire, maladie dans laquelle, en raison de la 
forme circulaire de la corruption, la partie centrale de l'os a conservé 
son état naturel, il faut, après le débridement, quand la carie est super- 
ficielle, recommander l'emploi de la rugine, et détruire la partie saine 
avec la parlie viciée; quand la carie est profonde, il faut se décider à 
enlever la portion malade de l'os par la trépanation, et à percer deux 
rangées circulaires de trous, l’une à l'extérieur et l’autre à l'intérieur, 
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el enlever la partie saine en même temps que la partie malade. Si on a 19 
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jugé convenable de percer le crâne, on aura recours au traitement 
secondaire que nous exposerons (ch. 19) en parlant des fractures du 
crâne; si on a employé la rugine, on adoptera le traitement desséchant. 


23. DU SANG QUI S'ACCUMULE AU-DESSOUS [DE LA TABLE INTERNE DU CRÂNE]. 
— TIRÉ D'ARCHIGÈNE. 


L'accumulation du sang au-dessous de la table intérieure du crâne 
est accessible à la vue, de même que celle qui a lieu sous les ongles; par 
l'effet du temps le sang se change en pus et donne à l'os une couleur vert- 
pomme. Cette affection est facile à reconnaître, et il est facile aussi de 
la guérir, en perçant simplement le crâne et en évacuant le liquide; mais 
l'accumulation de sang sous la membrane du cerveau est grave, eu égard 
à la difficulté du diagnostic et à celle du traitement : en effet, elle ne 
se trahit que par les souffrances des méninges. Aussi les malades pré- 
sentent-ils des fièvres accompagnées d’horripilations, de la rougeur de 
la face, une chaleur excessive pendant tout le cours de la fièvre, un 
sommeil troublé, des yeux légèrement graisseux, chassieux et rouges; la 
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194 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XL VI, 24. 


Cocchi 117-118. 
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plaie se ratatine, elle est dépourvue de suppuration et comme graisseuse 
(cf. Hipp. Plaies de tête, $ 19); chez quelques malades, il se forme aussi 
une vésicule sur la langue. Si l'on se presse de traiter ces malades, il 
reste quelque espérance de salut; si, au contraire, on tarde, ils meurent 
en général. 


24. LE LA COULEUR NOIRE DES OS. 


La couleur noire qui tient aux mauvaises qualités d’un médicament, 
ou à la nature de l'os, est facile à distinguer : en effet, dans le premier 
cas, elle se change vite en blanc; en outre, on la reconnaît à ce que 
l'ichor n'a pas de mauvaise odeur, à la fermeté de la chair el à la soli- 
dité de la chevelure des parties voisines ; puis, dans ce cas, la rugine pro- 
duit de l'effet puisqu'elle enlève la partie noircie; la couleur noire, au 
contraire, qui se produit par quelque corruption due à des causes in- 
ternes, se reconnaît à l'absence de cheveux, à la mauvaise odeur de l'i- 
chor, à la sécheresse de l'os, à ce qu’elle ne diminue, ni ne blanchit, mais 
reste bleuâtre sous l’action de la rugine, à ce qu'elle est accompagnée de 
fièvre, de sécheresse de la langue et de douleur des tempes. Cette affec- 
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DE LA CHAIR LUXURIANTE. 195 


Cocchi 118. 
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tion est aussi plus ou moins grave suivant le siége qu'elle occupe; par 
exemple elle est plus grave, si elle se montre dans le voisinage des 
muscles masseters ou de l'occiput ; il faut se presser [de la traiter], enlever 
la partie noircie de l'os en l’entourant de trous el recourir à un traite- 
ment convenable. Quand ïl y a des os dénudés par certaines causes, on 
peut produire un bon résultat en ruginant jusqu'a ce qu'il vienne du sang, 
mais surtout en perçant simplement le crâne de trous placés à une cer- 
taine distance l’un de l’autre, en pénétrant jusqu'à la table intérieure du 
crâne, el en se servant ensuite de l'aristoloche ou de l'iris secs, appli- 
qués sur des tentes : de cette manière le siége du mal se remplit bientôt 
de bourgeons charnus, qui recouvrent l'os quand on les amène à cica- 
trisation. 


25. DE LA CHAIR LUXURIANTE. 


On reconnaitra un bourgeonnement excessif et qui dépasse les os à ce 
qu'il est pétri d'humidité et flasque, et à ce qu'il ne présente aucun des 
symptômes qui accompagnent l'inflammation. On peut enlever cette 
chair luxuriante, soit avec un médicament putréfactif, soit avec le scal- 
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196 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLVI, 25. 


Cocchi 118, 
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Aurès Eole ua adbis Toïs Papudxois dmorhËar. Merd dE yÜüuvwou 
unvryyos xpnoléor Éodive eux æpoürortibévras 606viov XerTdr, 
elra ôrous xataËpéyous xal xnpwrir xard aûtiv, éplwv Te xv- 
xdous xaradeiv. Ëv d rà dià uéou XPOVE, ÉTETUNUÉVOU TOÙ om ÀN- 
, 2 4 € / A C3 a 29 ! 
viou, éyxuuarioléor podive, moXXà Toïs xarakakoDour rod ypou 
/ / 5 / 1 / D. ” / 7) Ja 
xœiperr Xéyovras, à peluxparew ypnoléor dti Toù pupou. Fais dE 
2 / A \ A = 2 / 2 \ > / 
ÉTIOUOQS AL TA YELÀM MAAAOV ÉTIXAUTÉOY ÉVTOS dVATAËOTOVTAS , 
cs un émolpéQouvto, mod Te xaravrAntéov Üdart Sepu®, ai 
Sepelas pèr dis, dmaë d8 yemudvos Separeuréov. Apyouévns de 
CD 9 J. > / NS) ” € y >»! 
capxodoËar Ts pivryyos, émiÉtoavras Tù dolobv, &s dy cipnteu, 
émiovvTiDévar rà Xelln, capxoxd) An re werpaobat évobr. Karaxuous 


dé \ / 2 ” J 02 DL = S de 
E Hd DEpaTEiX Ev CHXETNVO TOTO ;, QGHATLO , AVOO HG TpoQis E 


pel, soit par une ligature, mais [dans le dernier cas] il faut prendre 
garde d’en enlever plus qu'il ne faut; car ce qui reste peut tout aussi 
bien être détruit plus tard par les médicaments. Après avoir dénudé 
la membrane du cerveau, on se sert de l'huile blanche aux roses, en 
interposant préalablement un linge fin; ensuite on fixe sur la mem- 
brane , avec une bande, des tentes humectées, du cérat et des rondelles 
de laine. Dans le temps qui s'écoule d'un pansement à l'autre, un trou 
ayant été pratiqué dans la compresse, on fait des injections d'huile aux 
roses, laissant parler autant qu'ils veulent ceux qui disent du mal des 
huiles parfumées; ou bien on remplacera l'huile parfumée par l'eau 
miellée. Les jours suivants, on s’attachera surtout à tourner les bords de 
la plaie en dedans, en les modelant, de peur qu'ils ne se relournent, et 
on fera une aflusion abondante d’eau chaude; puis on renouvellera l’ap- 
pareil deux fois [par jour], si c'est en été, et une fois, si c'est en hiver. 
Quand la membrane commence à se couvrir de bourgeons charnus, 
nous ruginerons l'os, comme nous l'avons déjà dit; nous réunirons de 
nouveau les bords de la plaie et nous tâcherons de les souder avec de la 
sarcocolle. On couchera et on soignera le malade dans un lieu cou- 
vert et exempt de fumée ainsi que de toute espèce d'odeur; on réglera 
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Cocchi 118. 
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l'administration des aliments d'après la saison, l’âge, l'état des parties 
affectées, l'habitude, et, de plus, d'après les circonstances concomitantes ; 
on inclinera plus vers les aliments simples et faciles à assimiler que vers 
ceux qui sont dans le cas contraire, et on tâchera de saisir un moment 
qui corresponde non-seulement au relâchement de la fièvre, mais aussi à 
l'apaisement de la douleur après le renouvellement de l'appareil. Si, 
après le septième jour, les choses marchent bien, on augmentera aussi la 
quantité des aliments. On évitera le vin, le lait, le vinaigre, les excès de 
chaleur et de froid, les éternuments, les rapports de société et tout ce 
qui peut exciter de la toux; on proscrira les rapprochements sexuels jus- 
qu'à ce que la plaie soit complétement cicalrisée. Le reste du traitement 
secondaire ne saurait présenter rien d'obscur pour ceux qui se sont oc- 


cupés lant soil peu de la médecine. 


26. DES SIGNES PRONOSTICS. — TIRE D'ARCHIGÈNE. 


On jugera quels sont les malades qui seront sauvés, et quels sont ceux 
qui mourront, à l’aide des signes suivants, signes qu'on tirera princi- 


palement de l'état de la plaie, et, en second lieu, aussi de celui du reste 
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198 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLVI, 6. 
Cocchi 118-121. 
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du corps : quand les malades doivent guérir, la plaie est exempte de 
douleur; les membranes du cerveau conservent leur couleur et leur 
mouvement naturels; la plaie se déterge après la suppuration; le pus 
est blanc, homogène, passablement épais et sans mauvaise odeur; ou, 
du moins, s'il a présenté une couleur blanche au commencement, il 
devient rouge par l'effet du temps; les bourgeons charnus donnent au 
loucher une sensation de grains de millet; des écailles se détachent 
des os au temps opportun; sommeil calme; absence de fièvre; appé- 
Ut; assimilation facile des aliments ingérés; excrétions proportion- 
nelles [à la quantité des aliments]; prompte résolution des tumeurs 
glandulaires et de l'érésipèle qui se sont montrés au commencement ; 
on reconnaît, au contraire , les malades qui sont en danger à leur aspect, 
aux phénomènes qui surviennent dans la plaie aussi bien que dans le 
reste du corps et aux excrétions. Voici donc quels sont les signes dan- 
gereux : persistance d’un changement considérable de couleur {dans la 
plaie]; excavation, déviation ou saillie des yeux ; être pris d'une attaque 
[de coma ?], et ne pas revenir à soi pendant un jour et une nuit; avoir le 
corps paralysé; douleur chaque jour plus grande; sécheresse et aridité de 
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DES SIGNES PRONOSTICS. 199 
Cocchi 121. 
veofos émt mXéor, ipwpposir en na duoudes. Té re ein ébé- 
pvôpa Tis rouñs elvar nai hadapà, nai Ëte paldov mixauTh, TO 
re mpooa@iolaofor rù dépua rod doléou poyÜnpèr, pirryya ve 


D} 


rerpola, dxivnrov, Éxeuxoy, À melidy Gaivecdo, à pékavar, à 
PXeyuaivouoar mi mAéor, à mporirloucar, xaÜarpouévnr Te mif- 
puraiveolat, ur Ümé Tivos Tüv ÉÉwber. Octoër xataËnpor À æe- 
Av, D péhar, À XAwpdr eva, TO Te Très paQds Év TD YpOVW Ts 
Separelas dlolacdar poyÜnpèr, ai Tévwr duivnros, émimbves 
ouvehuôuevos, dxpadresx xePaññs, xdv 10 dn BaolaxOïvas cxoTod!- 
vor émdyouoa, dmpooupérws Te daxpierv, à Anpadets dO0auods 
Paiveollou, ai Tù Qevyerv Tir aûyv, épulpé Te À med Ta eux 
yiveoou, Ürocnpaiver re ouubakdonéren rér BhsQdpwr Tà Xeuxd, 
xous 7 Béubous &v rois &oiv elvou, ua pndèr dxobesv, dpaupoi- 
oÛœ Tir bpaor, dedécÜar oiayévas, 1) rpéueir,  wapeiolar, môvos 


T@v dd0vTwr dOpos éurinrlav, Quvis loyvôris, dodQeun, Bip6a- 


plus en plus démesurée de la plaie, [ou] écoulement d’un ichor ténu et 
de mauvaise odeur. Il est mauvais que les bords de l'incision soient 
très-rouges, ou pétris d'humidité, et encore plus qu'ils se renversent ; 
qu'en outre la peau s’écarte de l'os, que la membrane du cerveau soit 
blessée, immobile, démesurément blanche, livide, noire, gravement en- 
flammée, pendante hors de la plaie; qu'après s'être détergée, elle rede- 
vienne sordide, sans que cela tienne à quelque cause extérieure. Il est 
mauvais que l'os soil très-sec, livide, noir ou verdâtre, que les sutures 
subissent un écartement pendant le pansement; que la nuque ne puisse 
être mise en mouvement, ou qu'elle soit le siége de crampes doulou- 
reuses ; que le malade ne puisse pas mouvoir librement la tête, ou qu'il 
soit pris de vertige en la levant; qu'il pleure involontairement ou que ses 
yeux paraissent chassieux; qu'il évite la lumière, que le blanc des yeux 
devienne rouge ou livide, que ce blanc se laisse Iégèrement apercevoir, 
les paupières restant fermées; qu'il y ait des sons ou des bourdonne- 
ments dans les oreilles; que le malade n’entende rien, que la vue s’obs- 
curcisse, que les mâchoires soient fixes, ou tremblantes, ou paralysées, 
qu'il survienne subitement de la douleur aux dents, que la voix soit 
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Cocchi 121. 
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grêle ou peu distincte; que, dans ses rapports avec les assistants, le 
malade se montre grossier, ou autre que d'habitude; qu'il dorme plus 
qu'il ne le faut, ou pas du tout; qu'il y ait une recrudescence de dou- 
leur, ou des fièvres qui ne présentent pas la moindre rémission , et durent 
tout un jour; qu'il se forme des collections de pus au-dessous des par- 
tes, qu'il survienne un flux abondant de sueur, qu'il s'écoule du pus de 
mauvaise odeur par le nez ou par les oreilles. C'est un mauvais signe 
qu'un tremblement continuel, ou une palpitation continuelle, qu'un 
mouvement sans motif des doigts, qu'un écoulement par les selles de 
matières bilieuses, noires ou crues, qu'un flux abondant d'urine, soit 
ténue, soit épaisse, soit semblable à celle des bêtes de somme, ou bien 
que le malade porte involontairement les mains sur la plaie, qu'il épluche 
les couvertures, qu'il se lève, que ses extrémités soient froides, tandis 
que les parties centrales sont brülantes, que le pouls soit irrégulier, que 


la respiration soit difficile, ou que l'air expiré soit froid. 
27. DES DIVERSES ESPÈCES D'HYDROCÉPHALE. — TIRE D’ANTYLLUS. 


La maladie dite hydrocéphale provient de ce que les sages-femmes con- 
priment maladroitement la tête des enfants, quand ils viennent de naître; 


les sujets affectés de cette maladie présentent à la tête une tumeur con- 
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DES ESPÈCES D'HYDROCÉPHALE. 201 
Cocchi 121-122, 
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sidérable de forme allongée, d'où résulte une laideur assez prononcée. Il 
y a trois variétés d'hydrocéphale : cette maladie peut avoir son siège ou 
entre la peau et le péricrâne, ou entre le péricräne et l'os, ou entre l'os 
et la membrane du cerveau; car il est impossible qu'il se forme du liquide 
entre cette membrane et le cerveau lui-même, attendu que l'individu 
pris d’une telle affection périrait avant que la maladie dite hydrocéphale 
pût se développer. Voici les signes présentés par les malades qui ont du 
liquide entre la peau et le péricrâne : tumeur douce au toucher, de la 
même couleur que la peau, exempte de douleur, s'élevant de manière à 
offrir une surface convexe; on l'apetcoit faiblement à travers la couche 
peu épaisse de parties dont elle est couverte, et, quand on appuie les 
doigts dessus, elle cède et se déplace facilement. Si le liquide s’est formé 
entre le péricrâne et l'os, les mêmes symptômes se manifestent; mais la 
douleur est plus vive, la tumeur se dissimule davantage à travers les parties 
el se déplace avec plus de lenteur; quand on l'explore avec les doigts, 
on la trouve recouverte d'une couche épaisse de parties. Quand le 
liquide s'est accumulé entre la membrane du cerveau et l'os, il y aura 
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une tumeur, il est vrai; car, chez les petits enfants, l'os, n'étant pas en- 
core solidifié, se déplace, se déprime aisément, et, par conséquent, se dis- 
tend facilement sous la pression du liquide, mais on rencontre, du moins, 
une tumeur solide, douloureuse et qui s’allonge davantage en une pointe 
aiguë ; on trouve la région du front et des tempes plus amincie que ne 
le comporte le développement du corps, atiendu que les parties situées 
dans cette région se contractent, parce qu'elles sont tirées en haut; ces 
malades ont des lueurs devant les yeux et du clignement des paupières. 
Quand la collection existe entre la membrane du cerveau et l'os, mais 
que le liquide n'a pas poussé devant lui, ni courbé l'os, et quil a, 
au contraire, produit un écartement des sulures, ce liquide montera, et 
on en constatera la présence entre le péricräne et l'os; du reste, on retrou- 
vera les mêmes signes que ceux qui caractérisent la formation du liquide 
entre le péricrâne et l'os; seulement, quand les sutures ont subi un écar- 
tement, il y aura des douleurs plus fortes. On constatera ces deux signes 
propres et spéciliques : si on comprime la tumeur de tous les côtés, le 
liquide semblera diminuer, comme s'il se retirait en descendant, à tra- 


vers l’écartement des sutures, dans l'endroit d’où il est remonté; si on 
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imprime à la main placée sur la tumeur un mouvement latéral uni- 
forme, il semblera qu'on lombe dans le vide sur certains points, c’est- 
à-dire sur ceux qui correspondent à l'endroit ou les sutures on subi un 
écartement. Quand le liquide s’est rassemblé entre la peau et le péricräne, 
si la quantité en est modérée et si la tumeur est petite, on fera sur le 
milieu de la collection une incision unique dont la longueur correspond 
au volume de la tumeur. On donnera à l'incision une direction telle, que 
la cicatrice soit recouverte par la chevelure qui tombe dessus. Après 
l'évacuation du liquide, on emploie, pour réunir les parois de la cavité, 
une méthode de traitement secondaire semblable à celle que nous met- 
tons en usage pour les sinus provenant des abcès. Si la tumeur est plus 
volumineuse, nous ferons deux incisions ou même davantage, et, en gé- 
néral, nous transporterons à cette maladie tous les procédés de traite- 
ment mis en usage pour les abcès. S'il existe du liquide entre le péricräne 
et l'os, nous aurons recours au même procédé d'opération; seulement 
nous prendrons garde aux muscles qui s'implantent [sur les os], par 


exemple aux muscles temporaux, et nous ne ferons pas les incisions sur 
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ces muscles, mais à côté d'eux. Après l'évacuation du liquide, nous traï- 
terons la dénudation de l'os de la manière que nous avons exposée en 
parlant des fistules. Si le liquide se rencontre au-dessous de l'os, que la 
maladie soit accompagnée ou non d'écartement des sulures, nous refu- 
serons de faire l'opération ; car il est impossible que la membrane du cer- 
veau ne soit pas en mauvais état quand elle flotte au milieu du liquide, 
et l’écartement des sutures est incurable. Même dans le cas où l'os 
forme une tumeur sans écartement [des sutures |, l'opération est sans 
utilité; en effet, si nous percons le crâne, nous enlèverons le liquide ; 
mais comment pourrait-on redresser la difformité qui résulte du déve- 
loppement de l'os? Si on voulait exciser toute la partie soulevée de l'os, 
on dénuderait la membrane du cerveau tout entière, et on exposerait 


le malade aux convulsions. 


28. DE L'EXOSTOSE. — TIRÉ D'HÉLIODORE. 


Une exostose peut se former dans quelque partie que ce soil du corps, 
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mais elle a lieu très-fréquemment à la tête, et surlout dans le voisinage 
des tempes. Lorsqu'il existe deux excroissances voisines des tempes, 
quelques-uns ont l'habitude de les appeler cornes; d’autres encore ont 
donné le nom de petits Bacchus aux gens affectés de cette maladie. Cette 
affection est facile à reconnaître : la tumeur est résistante, de la même 
couleur que le reste du corps, etnon accompagnée de douleur; elle est fort 
résistante, dis-je, comme si la résistance venait d’un os, et elle ne saurait 
se déplacer ; car l'excroissance provient de l'os sain lui-même. À l'excep- 
tion de la région des muscles [temporaux], il faut, pour toutes les parties 
de la tête, recourir à un débridement, dont la forme ressemble à la 
lettre H, afin que, l’excroissance enlevée, les parties qu'on rapproche se 
soudent facilement, vu qu'elles présentent la même largeur; mais, sur le 
muscle, on fera une incision cruciale; en effet, quand le muscle peut 
se dilater de plusieurs manières, il ne survient aucune affection sympa- 
thique. Quand l'excroissance est petite, on peut se contenter de faire 
une seule incision sur le sommet de la tumeur; on écarte ensuite les 
bords de la plaie avec des crochets et on excise l’excroissance. Sur le 
muscle, il ne faut pas toujours faire une incision cruciale dans les tissus, 
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mais, si on ne la fait pas, on aura recours à une incision assez longue, 
dont la direction présente une légère obliquité, afin que la plus grande 
partie du muscle soit divisée et que la longueur de l'incision sufhise pour 
dénuder l’excroissance. On excisera l’excroissance par toute sa base, afin 
que, la région ayant pris son niveau, la beauté naturelle soit rétablie. Si 
donc l’excroissance est spongieuse, ou creusée de canaux tortueux, on 
l'excisera immédiatement avec des scalpels à excision ressemblant à des 
scalpels ordinaires et en l’enlevant complétement par sa base; si, au 
contraire, elle est compacte ou osseuse, on entourera d’abord de trous 
la base de la tumeur, en appliquant l'extrémité de la tarière dans une di- 
rection légèrement oblique; puis on pratiquera l’excision. Après l’abla- 
tion de l’excroissance, on raclera avec une rugine l'os qui se trouve dans 
son état naturel afin de l'aplanir, et alors on ramènera dessus les lam- 
beaux, qu'on rapprochera par des sutures pour les réunir. Mais, lorsqu'il 
se rencontrera quelque obstacle à cette réunion, on remplira la plaie de 
tentes et on adoptera la méthode suppurative pendant toute la durée du 
traitement. 
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Cocchi 125-126. 
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29. DE L'ALOPÉCIE. 


L'alopécie qui envahit une très-grande surface est incurable; celle qui 
est grande est difficile à guérir, ainsi que celle qui se forme près des 
tempes; il en est de même de l’alopécie qui dure depuis longtemps. 
Quand on commence le traitement, on rase la place qui est le siége de 
l'alopécie, afin d'irriter la surface; puis, après l'avoir frottée avec un linge 
très-rugueux, on fera des scarifications superficielles pour évacuer la 
cause de l'épilation ; ensuite on appliquera un médicament attractif, par 
exemple le suivant : parties égales de cendres de la gaîne du roseau [à 
balai] brülée, de soude brute et de cresson d'Alep torréfiés; réduisez le 
tout en poudre impalpable, et incorporez dans du goudron ,pour donner 
au médicament la consistance d’un emplâtre ; préparez un emplâtre doué 
de propriétés capables de prévenir l'inflammation; pratiquez au milieu 
une ouverture qui corresponde à l'étendue de l’alopécie, de telle sorte 
que les parties voisines soient recouvertes , tandis que le siége de l’alo- 
pécie reste à nu. Placez alors sur l'alopécie une compresse enduite du 
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médicament précité, en la recouvrant d'un morceau de papier, et non 
d'un linge, afin que le médicament ne s'écoule pas par les interstices ; 
puis on aura recours à un bandage approprié. Défaites l'appareil le troi- 
sième jour et remeltez de nouveau en place le même médicament, si 
vous voyez quil ne s’est pas formé de grande bulle; si, le quatrième ou 
le cinquième jour, une bulle a paru , rompez-la avec les doigts, etirritez, 
en outre, après l'évacuation du liquide, le siége du mal avec quelque 
médicament, par exemple avec des excréments de souris combinés à l'en- 
cens et au vinaigre. Si, les jours suivants, vous voyez l’ulcération se ci- 
catriser rapidement, attendu qu'elle est superficielle, tenez-vous-en aux 
mêmes moyens; mais employez, si l'ulcération tarde à se guérir, du cé- 
rat préparé avec de l'huile et de la céruse : car, aussitôt que l'endroit sera 
cicatrisé, on y verra pousser des poils en forme de duvet et clair-semés ; 
rasez-les avec beaucoup d'assiduité , et frottez doucement l'endroit; si les 
poils tardent à pousser, on aura de nouveau recours aux médicaments 
susdits. — La peau du crocodile de terre, brûlée, rend insensibles les 
gens qui doivent subir une opération avec un instrument tranchant. 
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Il y a des luxations qui sont la conséquence de mouvements soudains 
et violents (luxations traumatiques), tandis que d’autres tiennent à la ; 
quantité démesurée du liquide accumulé dans les articulations, liquide 
qui humecte et relâche les ligaments, et qui, par sa viscosité, donne à | 
2 toute l'articulation la faculté de glisser (luxations spontanées). Chez cer- 

taines gens, les rebords qui circonscrivent les cavités articulaires, s'étant 

brisés circulairement, facilitent le déplacement de la tête des os longs; 
chez d'autres, ces cavités sont congénialement plates, déclives et complé- 
3 tement superficielles. Lors donc que, pour une des raisons susdites, l'os 
qui contribue à former une articulation mobile à quitté son emplace- 
ment naturel, le muscle dont l'implantation correspond à l'endroit où 
l'os s’est porté en se luxant se ramasse entièrement sur lui-même, se ré- | 
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tracte vers sa propre tête, et atüre par conséquent la partie du membre 
qui est adhérente à son extrémité, c'est a-dire la tête de l'os qui contribue 
à former l'articulation mobile; or, en attirant cette tête, 1l attire consécu- 
tivement l'os tout entier. Dans cet état de choses, il arrive que la tête de 
l'os, qui forme la partie inférieure de l'articulation mobile, prend une 
position plus élevée que celle qu’elle avait primitivement, de sorte qu'il 
est impossible de Îa faire rentrer dans sa place naturelle avant d'avoir 
abaissé l'os tout entier en lui faisant parcourir, par une traction exercée de 
haut en bas, un espace proportionnei à celui qu'il a parcouru en remon- 
tant. Il faut, par conséquent, après la double extension, pousser le 
membre luxé dans un sens contraire à celui dans lequel la luxation s’est 
produite ; mais, lorsque, pendant la réduction, nous rencontrons une 
partie saillante et allongée d'un os, nous sommes obligés de faire passer 
l'os qu'il s'agit de remettre en place par-dessus cette saillie et de pra- 
tiquer la coaptation de l'articulation en poussant l'os en avant. Examinez 
donc, pour chaque luxation, par où le membre a commencé son dépla- 
cement, comment il s’est avancé, et où il s’est arrêté : car vous devrez 
prendre le point d'arrêt du déplacement pour point de départ de la ré- 
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duction, et redescendre, à partir de ce point, vers l'endroit où la désar- 
ticulation a commencé. 


2. LUXATION DE LA MÂCHOIRE INFÉRIEURE. 


On commence par imprimer des mouvements de va-et-vient aux 
nerfs et aux muscles, pour les amollir; puis, abaïssant la mâchoire in- 
férieure et l'éloignant autant que possible de la mâchoire supérieure, 
on la replace subitement et d'un seul coup dans une position paral- 
lèle à son emplacement naturel, et, l'ayant mise dans cette position- 
là, on la pousse immédiatement en arrière, en ordonnant au malade 
de fermer la bouche; en eflet, il doit d’abord avoir la bouche béante 
pour nous présenter la mâchoire dans l'état de relâchement, c’est-à-dire 
dans celui où il ne contracte aucun de ses muscles; car ce sont là les 
conditions les plus avantageuses pour imprimer des mouvements de va- 
et-vient aux nerfs et aux muscles, dans le but de ramener subitement 
dans sa position naturelle la mâchoire déviée, et de la pousser en arrière. 
Quand les deux extrémités de cet os (condyles) sont ainsi arrivées directe- 
ment en face de leur emplacement naturel, il convient que les muscles 
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temporaux entrent en action pour attirer à eux la mâchoire; or ils entre- 
ront en action quand le malade s’efforcera de contracter et de fermer la 
bouche. Il faut, en outre, que, pendant que nous imprimons des mouve- 3 
ments de va-et-vient à la mâchoire, un aide retienne et abaisse modé-- 
rément la tête, afin qu'elle ne suive pas [les mouvements de] la mâchoire, 

ce qui est, du reste, un précepte commun pour toute double extension. 

Dans le cas où la luxation a eu lieu dans les deux articulations à la fois, 4 
la mâchoire inférieure se déplace plus fortement en avant que dans celui 
où la luxation ne se produit que d’un des deux côtés; et la mâchoire 
inférieure est plus éloignée de la mâchoire supérieure, mais elle n'é- 
prouve ni déviation, ni torsion, vu qu'elle garde sa position droite na- 
turelle. Vous r°connaîtrez cela au parallélisme des dents, parallélisme 5 
qui consiste en ce que celles d'en bas correspondent en ligne droite 
à celles d'en haut, les incisives aux incisives, les canines aux canines 
et les molaires aux molaires. Il convient de faire très-rapidement la 6 
réduction avant que le cerveau soit pris sympathiquement, par suite 
de la tension des muscles; mais il me semble que, dans le cas actuel, la 
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manière dont on fait la réduction ne doit pas, en tout point, être la 
même que celle que nous avons décrite pour la luxation d’un seul côté : 
en eflet, la mâchoire avait alors subi une légère déviation latérale, mais 
actuellement elle ne penche pas plus d'un côté que de l'autre; il suffit 
donc d'imprimer à l'os des mouvements de va-et-vient, et de l’abaisser, 
afin que l'extrémité de l’apophyse en bec de corneille soit placée plus 
bas que l'arc zygomatique; alors on poussera la mâchoire tout entière 
des deux côtés en dedans, en même temps qu'on ordonnera au malade 
de fermer la bouche. La luxation qui se fait d’un des deux côtés n’est 
pas sans danger non plus; mais celle qui a lieu des deux côtés à la fois 
est deux fois plus grave, attendu qu'elle tend tous les muscles qui re- 
lèvent la mâchoire inférieure, muscles qui tirent leurs nerfs du cerveau 
et qui excitent très-promptement des affections sympathiques dans cet 
organe. 


3. DE L'ARRACHEMENT DE L'ACROMION. 


Le sommet de l'épaule (acromion) est un os cariilagineux, placé sur 
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le point de réunion de la clavicule avec l'omoplate; c’est sur lui que 
s'implantent les membranes servant à rattacher l’une à l’autre les ex- 
trémités de ces deux os; quand le sommet de l'épaule a été arraché, la 
clavicule le suit ordinairement, et, pour celte raison, on remédie à cet 
accident en forçant la clavicule à s’abaisser, de façon qu'il en résulte pour 
cet os une espèce de flexion en arc de cercle; cette forme de la flexion 
est aussi la cause pour laquelle la réduction dont il s’agit réussit d’au- 
tant mieux que les sujets sont plus jeunes; car, à mesure que nous avan- 
çons en âge, nos parties deviennent de plus en plus sèches. Or, de même 
que le bois sec n'est pas propre à être fléchi, tandis que le bois humide 
et vert s'y prête facilement, de même les os des animaux qui sont encore 
dans la croissance peuvent être fléchis pendant la réduction, et il en est 
ainsi à bien plus forte raison quand ces os sont spongieux et présentent 
de nombreuses cavités médullaires, deux circonstances qui se ren- 
contrent dans la clavicule. J'en ai fait l'expérience sur moi-même et j'ai 
senti que la clavicule se fléchissait : en effet, cet os présentait de la pul- 
sation dans la profondeur, chaque fois qu'on le réduisait violemment en 
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quarantième jour, et cet espace de temps a sufli pour rapprocher telle- 
ment la clavicule de la tête de l'humérus, que ceux qui me voient main- 
tenant refusent de croire que l'os ait jamais été arraché; et cela paraît 
encore bien plus étonnant à ceux qui, au moment même de l'accident, 
ont constaté un écartement de trois doigts. Chez les jeunes gens, et bien 
plus encore chez les petits enfanis, l'appareil maintient plus facilement 
l'os réduit : quant à moi, cet accident m'est arrivé dans la palestre, à 
l’âge de trente-cinq ans; mais je n'ai pu guérir de la même manière 
aucun autre malade qui füt déjà arrivé à l’âge adulte, parce qu'ils ne 
supportaient pas la violence de la déligation. La région de la luxation 
me paraissait complétement froide, de sorte qu'on était obligé de faire 
des affusions d'huile chaude pendant le jour et la nuit, en plaçant une 
peau sous mon Corps; car j'étais couché tout nu sur cette peau. On avait 
donc placé sous ma couche, du côté des pieds, un bassin vide, et, dans 
cette partie du lit, on avait arrangé la peau de façon à favoriser l’écoule- 
ment de l'huile: puis, quand l'huile s'était accumulée dans le bassin, 
on la chauffait en la transvasant dans un chaudron placé sur le feu, et 
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on la prenait dans le chaudron pour renouveler les aflusions sur toute 
la région malade. Et, si parfois on s’arrêtait pendant quelques instanis, 
je sentais immédiatement de la tension dans les muscles du cou; il est 
donc évident qu'il serait survenu des spasmes, si on avait mis de la né- 
gligence dans l'emploi des affusions. La plupart des malades aimeraient 
mieux subir l’incommodité qui résulte de cette aflection pour le reste de 
leur vie que de souffrir pendant quarante jours; car je suis d'avis que 
l'os de la clavicule ne saurait arriver au degré nécessaire de flexion dans 
un espace de temps plus court. 


h. DES LUXATIONS DE L'ÉPAULE. 


Le signe le plus important et le plus facile pour constater les luxations 
de l'humérus est une tumeur ronde et dure qui se montre dans l’aisselle : 
car il est impossible que cela ait lieu sans que la tête de l'humérus , ayant 
quitté l'articulation, se soit portée dans la région de l’aisselle : si donc on 


s'en rapporte uniquement à ce signe, on ne se trompera pas. Îl est très- 
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ceouv, ro did Tù Ts uou\dTnTOs dGalés Te dua udv Tais bOpüouv 
ÿniov, À dia Thv dypornTa Tv œepeneuérwr Th daplpuoet ow- 
orov, did iv xahapd té ol nai Éadlws éurervôpera. Aid Très aÿ- 
Très oÙv aitias xai ai Eubohal Tv Toioûror dpÜpur eict fidia, ai 
did ToùTo xwpis iaTpov UT AUTO TOY DATYOVTE YivorTat, TÂs 
étépas xeupès évruévror Tods xovduhous els Tv pacxdhnr, dvayxa- 
évrwr te eis Tr dvw Tù &pÜpor, TÜv Te dyxdva mapaytvrwr wap 
rù o1ÿ0os. O pr oùv mpôrs 7e nai pâolos Tporos Ts ÉuÉo\S où- 
Tôs éoliv* deûrepos dé à rouodros* ÜroËdAONTOS larpod ruvos Éd Tir 
xe@ahiv roÿ [Bpayxiovos rods xovdUXOUS Ts xeLpds , ox dm Ads, Ad 
En Tov Évdor uepor, dole droolñou xdTw mporor, elra oÙTws els 


Tv dvw yapar drwcaoûa xai xaro sûÛd moiñoas Ts Vrodeyoué- 


facile à constater; on n’a qu’à mettre les doigts dans l'aisselle de maniere 
à toucher la saillie [que forme l'os]; alors la tête de l'humérus apparaîtra 
manifestement. Une articulation peut se luxer fréquemment pour des 
causes peu graves, soit parce que sa cavité manque de profondeur, en 
même temps que ses rebords sont abaissés, soit par l'effet de l'humidité 
des parties qui entourent l'articulation, humidité qui les rend lâches et 
promptes à s’allonger. Les mêmes raisons font donc aussi que de pareilles 
articulations se remettent facilement, et c'est encore là la cause pour 
laquelle les malades opèrent ces réductions eux-mêmes sans le secours 
des médecins, en plaçant les condyles de l'autre main dans l’aisselle, en 
forçant le membre de remonter et en faisant mouvoir le coude qu'ils 
tiennent serré contre la poitrine. C'est là le premier mode de réduction 
de l'épaule, qui est en même temps le plus facile; voici le second : un 
médecin place les condyles de sa main sous la tête de l'humérus, non 
pas sur un point quelconque, mais du côté intérieur, de manière à la 
déplacer d'abord vers le bas, à la pousser ensuite en haut et à la placer 


3. ro äpOpor RU.— 6-7. Aià roouÿ-  eïr’ aÿroÿ roù xauvovros, air’ iarpoÿ Gal. 
tas U. — 9. ai om. U. — 12. ÿm06. -— 15-p. 218, 1. 1. dmodeËopéyns Gal. 


10 





(1 


10 


15 


218 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLVIT, 4. 
Cocchi 137. 


2 AN À4 Us 50 AS 2) ) € / = 
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xeQah) Toù Bpayiovos droywproaoa, xdTw pèv mpdTor vex 0 T® 
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puy els ÉauTOds oUvTpEXOvTwY dvaoraobF, Tir els TÔ xaTà Quour 
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émdvodor dpéaolar pèr àmd tûs dmlow yupas dvayuaiôr Ecliv, év- 
reb0er de mpoow uèr œpôror, elra dvw mapayeréolu, xämedàr 
on xarà eûOù Tÿs xouAGTnTOs ÿ, duoir SrérTepor, Ÿ Tois puolr émi- 

! 
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A \ / \ / / 2 , PATTES ml à 
uUoi, un xaTahiTns Tv XATW Ywpar dPpoupnrov' CyElobar yap 


directement vis-à-vis de la cavité qui la reçoit; car, dès que la tête de 
l’'humérus est ainsi placée, les muscles qui entourent l'articulation 
prêtent leur aide et leur coopération au médecin, en tirant cette tête 
vers le haut; en effet, la réduction se compose de trois temps : dans le 
premier, le membre est amené en avant; dans le second, il est poussé en 
haut, et, dans le troisième, en arrière : celui qui opère la réduction doit 
nécessairement accomplir ces trois mouvements, quel que soit le procédé 
auquel il s'arrête pour réduire la luxation. Lors donc que la tête de l'hu- 
mérus, ayant quillé sa place pour se porter en avant, s’abaisse d’abord, 
en suivant l'impulsion de sa pesanteur, et se trouve ensuite ramenée en 
arrière vers les côtes par les muscles contractés, il est nécessaire que 
la réduction du membre commence en arrière, et que de là l'os marche 
d'abord en avant, et ensuite vers le haut; lorsqu'il se trouve directe- 
ment en face de sa cavité, il faut faire de deux choses l’une, ou lais- 
ser les muscles accomplir toule la besogne, ou les aider en poussant SOI- 
même. Si vous vous en rapportez aux muscles, prenez garde de laisser la 
partie inférieure sans surveillance, car, dans cette région, le bras doit 


1. œûrop RU. — Ib. évred0en RU. — 15. émoxeïoôai RU. 
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Cocchi 137. 

émé tivos évrad0a ypn rdv Bpayiova pi mws frornx0Twr Tor pur 
dvaoräv aûTdv, évexOñvar xdrw Qldon, mpiv nd éxelvor els Tir 
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Ts dOpôs, uai à Tobro padiws éuÉa\houaiv aÿro} éaurois Tù dp- 


reposer sur quelque chose, de peur que, si les muscles étaient impuis- 
sants pour le tirer en haut, le membre ne commençät par se porter en 
bas avant d’avoir été amené par eux dans sa position naturelle. Donc, puis- 
qu'il y a trois routes à parcourir, le mieux est que le membre parcoure 
chacune d'elles en ligne droite, la première en avant, la seconde en 
haut, et la troisième en arrière; souvent il n’en est pas ainsi; mais c'est 
en imprimant à la tête de l'humérus un mouvement de glissement sur 
le pourtour du col de l'omoplate que nous effectuons la réduction ; le 
premier mode de réduction, qui s’accomplit à l'aide des doigts, par le 
malade lui-même, ou par les médecins, appartient à celle espèce; ce 
mode de réduction réussit sans causer du dommage, s’il s’agit de l'arti- 
culation de l'épaule, car cette articulation n’a aucune parte saillante al- 
longée, ni sur la tête de l'humérus {cette tête est complétement ronde), 
ni sur les marges de la cavité qui la reçoit. Quand les luxations de l'é- 
paule sont fréquentes, l'articulation doit nécessairement être lâche et la 
cavité présenter des rebords peu considérables; c'est pour cette raison que 


les gens ainsi conformés font rentrer facilement eux-mêmes le membre 


3. oioy odour. R. — 5. Tp. Omicw R. 13. dmodeËopéyns Gal.— 15. aÿroi om. 
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Cocchi 137-138, 


por oi oÙTw xaTecxevaouévos, Tods xovdudous Tor OaxTÜwr Ts 
dmabods xespès évribévres els Tiv aoydknr, &s meraËd Jnhovéte 
| Tv > 0 > ’ / 0 = 1 29 / A 22 
1v Évbeouv aûrv yevéoÿa Tis te xeQaññs roù Bpayxiovos ai Tv 
œhevpér" yivorra yàp dti ox }od rnvemadTa Ts yespds où OdxTu- 
À 4 \ D 2 CA / 22 ! (4 > / 
où, TeXeuTuvToY pêv els ED œépas Tv xovd}&r, Womep sis TPi- 
\ » 7 8 / Ce = / € AV 
ycv0v xopuPnv, aÜT DE TAUTN TŸ XOPUON DAPELTEPHOUEVUY Padiws 
, \ En 2 CT 9 ee J 1 \ = 
eis Tv ETaëÙ xupar This xEQaññs ToÙ Bpayiovos xai Toy æheu- 
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uévns à Tv ÜypOTATA Avr Tv xaTà Thv dpÜpwotr cœpd- 
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déov. Aéyer dé nai &AXov Tpôror éuboXñs Irroxpdrns xarà Trvde 


en mettant les condyles des doigts de la main valide dans l’aisselle, 
de façon qu'ils soient placés, bien entendu, entre la tête de l’humérus 
et les côtes : alors les doigts remplissent l'office d’un levier, vu que les 
condyles des doigts se terminent en pointe aiguë, comme est le sommet 
d'un triangle, et que, à l’aide de ce sommet même, ils s'insimuent facile- 
ment entre la tête de l'humérus et les côtes; or, une fois qu'ils ont pé- 
nétré dans cet espace, la réduction se fait facilement à cause de l’hu- 
midité de toutes les parties qui appartiennent à l'articulation. Dès que 
les doigts ont élé introduits dans cet espace, ils repoussent à l'instant 
même le membre des côtés vers la partie antérieure; le coude doit être 
porté vers la poitrine, afin que le bras, l'humérus étant soulevé , puisse se 
trouver dès lors en face de la cavité de l’'omoplate ; car nous avons déja dit 
souvent que, lorsque le membre qu'il s’agit de réduire occupe cette po- 
sition , la réduction est facile, attendu que les muscles se chargent de ce 
qui reste à faire, même quand on ne les aide pas en poussant. Dans le 


5. dauréhwy R. — 5-6. &omep ÿ fBpayiova Gal. — Ib. rdv roÿ] rdv Go 
xoyou xopu@n Gal. — 12. Üd..... éolw] To U. — 16-p. 221, 1. 1. Aéyes 
mapà T0 oÎÿos dmayouevos ÜVor rûv AéËiy om. Gal. 
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DES LUXATIONS DE L'ÉPAULE. 221 


Cocchi 138. 

rihv XéEi * xpn dE Tèv uèv dvOpwrov yapai xarax Ava ÜrTiov, rdv 
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pr. Aeï dè &s Tù noïhov This paoyakns évbeivar olpoyyldor 7e 
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texte suivant, Hippocrate {Des articul. $ 3) expose encore un autre mode 
de réduction : «Le malade est couché par terre, sur le dos; celui qui fait 
«la réduction s’assied à terre, du côté du membre luxé; ensuite il saisit 
«avec les mains le bras lésé pour le tirer en bas, et il place son talon dans 
« l’aisselle, le talon droit dans l’aisselle droite et le gauche dans la gauche, 
«afin de pousser en sens contraire. On place dans le creux de l’aisselle 
«quelque objet rond qui s’y adapte; or ce qui répond le mieux à l’in- 
«tention ce sont des boules dures et extrêmement petites, comme on 
«en fait, en cousant plusieurs morceaux de cuir ensemble. » Hippocrate 
dit encore (ibid. $ 5) que quelques-uns font aussi la réduction avec le 
pilon. Toutefois le procédé qu'il préfère aux précédents est celui qui se 
fait avec l'échelle ($ 6); mais la réductian avec l'ambe {$ 7) lui paraît en- 
core supérieure. « Î faut, dit-il, lier aussi sur le premier échelon quelque 
«objet rond qui s'adapte au creux de l’aisselle, lequel objet devra forcer 
«la tête de l'humérus à rentrer dans sa place naturelle : » en effet, on a des 
machines en forme de petite échelle, machines dont nous nous servons 


4. mlépray RU. — 5. rÿ uèr deb] 7. 0@. xai oxAnpai Hipp. — 8. ou 
rhv pèr deb U.— Ib. sis RU; it. 1. 6,  æoAdai êx ox. Hipp.— Ib. @nor om. R. 
12 6t 13.— Th. rnv dè dproTephy U. —  — 12. Omws davayxdon U. 
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Cocchi 138. 
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Xpromuawraror, doPañds mepiaubdvor Tir avprérnra Ts ueQa- 
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Éwpaxévar Qnoiv blucddvorra Bpayiova, r@v de para aûrèr larpév 
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TEpor À moppurepor elvar Ts duapÜpaoews, uaTü Te TÙ AXOS TOÙ 


habituellement, et auquelles l'ouvrier adapte aussi en les faisant un 
[échelon avec un] renflement; elles ressemblent à celles qui portent une 
ambe à leur extrémité. Les médecins appellent toute la machine ambe 
à cause de la saillie placée à son extrémité et qui ressemble au rebord 
d'un bouclier; ce rebord est fait comme celui qu'on fabrique à l'ex- 
trémilé supérieure de [certains] plats et qui est tourné vers la cavité in- 
iérieure. Ce rebord est très-propre à s’insinuer entre la tête de l’humérus 
et les côtes, et il est, du reste, aussi très-utile quand on opère le mou- 
vement de levier, puisqu'il saisit sûrement la partie convexe de la tête 
de l'humérus. Hippocrate dit (ibid. $ 1) qu'il n'a pas vu d'autre luxation 
du bras que la luxation dans l’aisselle; mais quelques-uns des médecins 
qui sont venus après lui ont décrit aussi d’autres luxations | du bras], 
comme les ayant observées eux-mêmes : quant à nous, nous avons, jusqu'à 
ce jour, constaté cinq de ces luxations [en dehors de l’aisselle]. Elles 
avaient toutes eu lieu du côté antérieur, et elles différaient entre elles 
suivant qu'elles étaient plus proches ou plus éloignées de l'articulation, 
aussi bien dans le sens de la longueur que dans celui de la largeur du 


5. éxtôs RU. — Ib. éo7pappérn ex RU. — 12. [ai] ex em.; om. RU Gal. 
em.; éo7papuérnr RU Gal.— G.rSom. — 13. péy om. U. — 13-14. mAnoié- 
R in magna lac. — 8. émau6dvor o1epor U Gai. 
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DES LUXATIONS DE L'ÉPAULE. 223 
Cocchi 138-141. À 
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Yap , , 


membre. On peut, du moins, ramener également le mode de réduction 
de ces luxations aux mêmes indications : double extension, soulèvement 
comme avec un levier et position; cependant, dans le cas actuel, on ne 
pratiquera pas le soulèvement de la même manière que pour la luxation 
dans l’aisselle : en effet, dans ce dernier cas, il fallait amener le membre 
d’abcrd en avant et ensuite en haut, jusqu'a ce qu'il füt placé directe- 
ment en face de la cavité; mais, comme, dans le cas actuel, le membre se 
trouve nécessairement au-devant de l'articulation, tout en ayant dévié 
en dedans ou en dehors, vu qu'il est enclavé dans les muscles, il faut le 
pousser en sens contraire de [la direction dans laquelle l’attirent] les 
muscles. Pendant cette opéralion il peut arriver que le membre, ayant 
glissé en bas, soit porté dans l'aisselle par l’action des muscles qui le 
tirent en haut. Le plus souvent la double extension empêche que cet ac- 
cident ne se produise; néanmoins il n'est pas trop mauvais de renforcer 
la région de l’aisselle pendant qu'on fait la double extension elle-même, 
ainsi que nous l'avons fait à Smyrne à propos de la luxation qui s'était 
opérée de cette manière : en effet, cette luxation arriva à quelqu'un dans 
la palestre, lorsque son bras avait été plié en deux par son adversaire 
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Cocchi 141. 
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avec lequel il luttait; car c'est surtout à cette manœuvre qu'est dû le dé- 
placement du membre en avant. Nous couchâmes donc le malade sur le 
dos, nous pratiquâmes une double extension semblable à celle qui se fait 
avec le talon ; nous fimes asseoir quelqu'un derrière le malade, en passant 
une large courroie autour de l’aisselle, après avoir placé préalablement 
en dessous, dans le creux de cette région, quelque objet destiné à le rem- 
plir; nous-même, ainsi que je le disais tout à l'heure, nous poussâmes 
le membre hors de l'atteinte des muscles qui le serraient de tout côté; 
ensuite nous relàächâmes l'extension et nous laissâmes aux muscles le 
soin, en se rétractant, de l’attirer et de replacer la tête dans la cavité. 
Ce membre rentra donc facilement et de suite’ et il nous a suffi de tirer 
en bas le bras luxé comme dans le procédé par le talon. D'autres fois 
nous fimes aussi l'extension à l’aide d’un lacs, mais il faut que ce soit 
un lacs à tension égale, comme le céble double (XLVIIT, 10) et le lacs à 
deux cordons d'éqale lonqueur (conf. XLVIIT, 7; Gal. Us. part. VIT, 14; 
t. Il, p, 574); une autre fois, la luxation ayant duré longtemps, nous 
eùmes besoin du banc d'Hippocrate. (Articul. $ 72, et Orib. XLIX, 


27 sqq.) 
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de dTe puodrepor uêv Qaiveras Td ywplov bev dmexupnoer à x6v- 


5. DE LA SUBLUXATIGN DU COUDE. 


1 Le traitement des déplacements qui ont lieu au coude est très-facile; 
en effet, il faut, d’après la règle commune pour toutes les réductions, 
imprimer un mouvement de traction au bras et à l’avant-bras, l’un en 
sens inverse de l’autre (extension et contre-extension), en lenant tout le 
membre supérieur étendu le long du corps, afin que le membre dé- 

2 placé obéisse plus promptement à l'impulsion de nos mains. On recon- 
naît que la luxation n’est pas complète, si l’apophyse postérieure en bec 
de corneille (olécrane) du cubitus reste en place; car, si cette apophyse 
ne bouge pas, la luxalion n'est pas encore complète, quoique le reste 

3 de l'articulation se déplace quelque peu. Hippocrate (voy. Fract. $ ho) 
appelle ces accidents déplacements; ils ont lieu quand les condyles de 
l'humérus arrivent sur la cavité du cubitus (grande cavité sigmoiïde), 
cavité qui, jusque-là, avait été occupée par la demi-circonférence de 
l'extrémité de l'humérus, et qu'on appelle apophyse en forme de poulie 

A (trochlée). 1 est clair que la région d'ou le condyle s’est éloigné offrira 
plus de plis que dans l’état normal, tandis que la région opposée présen- 
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par yuwouévns mapaplpioews émolpéQeodar xp Tùv miyur ds 
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AW 2 ! \ / 2 2) 2 2 € / 2 

uépos ® éubal}dyTor yàp rairnv émerndeudr éoluv Ünllav aus émt- 
olpéQerr Tir yeipa æpès Tù ua vdv drartiou Tv oryuoeidÿ xoi- 
Adtnta Tÿ @pès aûtiv dyouévy Tpoxudwder xuprérnte ToÙ Bpayo- 


vos. à de ueraolÿvar Tù xaTà dyxdva mépas Toù Bpaytovos, à 


iera une saillie. Lors donc que l'humérus, en s’éloignant de la cavité du 
cubitus, s’est déplacé en dedans, on appelle à juste titre un pareïl mode 
de glissement glissement sigmoïde, la figure qui en résulte ressemblant à la 
lettre sigma (C).Par conséquent, comme il faut, en opérant la réduction, 
pousser en sens inverse l’un de l’autre l'humérus et le cubitus, afin que 
la trochlée revienne d'autant plus vite à sa place naturelle, on facilitera 
assez notablement ce résultat en tournant le cubitus en dedans; alors, 
en effet, la cavité sigmoïde est déja retournée et vient à la rencontre de 
l'extrémité de l’humérus qu'on amène vers lui. Ge n’est pas seulement 
dans la luxation incomplète qui se fait en dedans, qu'on doit retourner le 
cubitus pour le mettre dans la pronation, mais aussi dans la luxation in- 
complète opposée à la précédente, c’est-à-dire dans celle qui a lieu en 
dehors; car, en réduisant cette luxation, il est convenable de tourner en 
quelque sorte le membre supérieur dans la supination, afin que, dans 
ce Cas aussi, la cavité sigmoïde vienne à la rencontre de la saillie tro- 


chléenne qu'on amène vers lui. Le déplacement dans lequel l'extrémité 
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de l’humérus voisine du coude dévie à droite ou à gauche, en quittant 
la cavité du cubitus, se présente rarement, loin d'être aussi fréquent 
que les déplacements dont nous venons de parler, et dont nous disions 
qu'ils laissent la partie postérieure de l'articulation intacte. Seulement, 
quand l’humérus a complétement passé par-dessus le cubitus, de manière 
à être placé latéralement au côté extérieur de cet os, on ne tirera pas 
sur le membre en le tenant dans l'extension, maïs en lui donnant la po- 
sition dite angulaire ; car il faudra qu'on soulève l'humérus placé latérale- 
ment à côté du cubitus, et qu'on lui donne une position plus élevée que 
la cavité de ce dernier os; en eflet, quand l'humérus est placé à côté 
de cette cavité, il n’y entrera pas, à moins qu'on ne le fasse passer préa- 
lablement par-dessus ses bords. Nous devons donc vous rappeler la ma- 
nière de tirer le membre en bas, celle que nous avons décrite plus 
haut lorsque nous traitions des luxalions de l'humérus ; en effet, quand, 
par suite de la double extension dont nous parlions, l'humérus a été sou- 
levé à tel point, qu'on peul le faire passer par-dessus l'endroit destiné à 
le recevoir, il est dès lors commode et facile de remettre toute l’articu- 
lation dans sa position naturelle, en poussant le membre avec la paume 
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yiveras naTà Tir dmicw ywpar à Bpayiwr, Éurali dE Tnvixadra 
TÔ @poobiov xopwvèr Toù œnyews doQaks olnpièerar xaTd Ths 
mpoobias roù Bpayiovos Baluidos. Eixôtws où oùte ér) œAciolor 
éxTetvovTur Ürepñvar dUvarar mpùs Tir dmiow xapar à Bpayxiwr, 
éyxarabavotons aÜToÿ Th xou\GTnTL This dmuollas TO @iyEws xo- 
povns, otre mi œAeiolor xaunlôvrwr els Tà æpoow wapapÜpi- 
da xwMUEL yap xdvradla Td mpocbiov xopwvèv TOD mxEwS v 
7 mpoobla Babuidr roù Bpayloros oînpibôuevor, dole xat à au- 
des deux mains. La luxation en avant a lieu dans les extensions exagé- 
rées du membre, de même que l'accident contraire se produit dans les 
flexions violentes et subites; en effet, quand nous mettons le membre 
supérieur dans l'extension, il arrive que l’olécrane se loge solidement 
dans la cavité de l’humérus, tandis que l'apophyse antérieure (a. coro- 
noide) s'éloigne notablement de la cavité qui lui est naturellement des- 
ünée, de manière que, dans cette région de l'articulation, l’humérus 
court le danger de se trouver dans une position peu différente de la 
désarticulation; au contraire, quand nous fléchissons le membre, il s’en 
faut de peu que l'humérus ne subisse une désarticulation en arrière; 
mais, dans ce cas-là, l'apophyse antérieure en bec de corneille du cu- 
bitus (a. coronoïde) est solidement appuyée sur la cavité antérieure de 
l’humérus. Lors donc que nous étendons très-fortement le membre, l'hu- 
mérus ne saurait passer par-dessus le cubitus en arrière, attendu que 
l'olécrane s’introduit dans la cavité de l’humérus, etil est également clair 
que, si nous fléchissons très-fortement le membre, il ne peut subir 
un déplacement en avant; car, dans ce cas, l’apophyse coronoide em- 
pêche la luxation, en s’engageant dans la cavité antérieure de l'humérus ; 
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ainsi donc la réduction de ces deux espèces de luxations se fait d’une 
manière spéciale pour chacune d'elles : elle s'obtient, lorsque le membre 
a glissé en avant, par une flexion soudaine et violente, et, quand il a glissé 
en arrière, par une extension violente et subite. Dans la luxation en 
avant, on doit, en outre , introduire obliquement, en guise de coin, [dans 
le pli du coude,] un linge dur qui nous aidera à pousser, pendant la 
réduction, l'extrémité de lhumérus en arrière; car il est évident que 
l'humérus s'étant déplacé en avant, son retour dans sa place naturelle 
devra se faire par la même voie; seulement il ne marchera pas dans la 
même direction, mais en sens inverse; or 1l marchera en sens inverse si, 
étant arrivé au moment de la luxation dans la région antérieure, il s’a- 
chemine en arrière, quand nous faisons la réduction. Nous opérons, s'il 
est possible, cette réduction avec nos mains, qui pousseront l'os qu'il s'agit 
de réduire en avant; mais, quand cela ne se peut pas, on à imaginé 
d'employer quelque autre objet, par exemple, dans le cas actuel, le linge 
obliquement placé; en effet, comme nos mains ne sauraient, pendant la 
flexion, pousser l'humérus en arrière, parce que nous aurions fait obs- 
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tacle a la flexion elle-même, si nos mains étaient placées entre le bras et 
l'avant-bras, on a eu recours au linge pour soulever à l'instar d’un levier 
et pousser devant lui; ainsi il est évident que ce linge doit être retenu 
des deux côtés par un aide dans le pli même du coude, pendant que le 
patient fléchit soudainement et violemment le membre, de sorte que le 
linge, étant solidement appuyé sur les condyles de l'humérus, repousse 


me \ pe : = 
cet os en arrière. Nous ne nous bornons pas seulement à faire retenir 15 


les extrémités du linge des deux côtés, mais nous recommandons aussi 
au malade de le pousser, autant que possible, en arrière, au moment où 
il fléchit le membre supérieur. Dans ce procédé de réduction, il est donc 
impossible que nous employions la paume de nos deux mains pour 
pousser en arrière la tête de l'humérus; car on ne peut pas placer soi- 
même la main au milieu du pli du coude au même instant qu'on or- 
donne au malade de fléchir cette articulation; mais, quand on réduit 
pendant que l'articulation est dans l'extension, il n'est pas impossible 


d'employ er une de nos mains pour pousser l'humérus en arrière au même 
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instant que, de l’autre, nous poussons le cubitus en avant, en faisant la 
réduction du coude. 


6. DE L'ÉCARTEMENT DU RADIUS. 


Lorsque le radius s’est écarté du cubitus là où les deux os sont arti- 
culés, toute la région présentera un élargissement proportionnel au de- 
gré de l’écartement, et, quand l'articulation de l'humérus avec le cubitus 
est restée intacte, les malades peuvent étendre et fléchir le membre, et 
même la fonction de ces deux os ne serait nullement compromise, eu 
égard à l'intégrité de l'articulation, si les muscles n'avaient subi aucune 
lésion ; mais, dans le cas actuel, ces organes s'allongent inévitablement 
en proportion de l'écartement mutuel des os. Éprouvant donc de la dou- 
leur par suite de l'allongement contre nature des muscles, les malades 
ne peuvent plus accomplir, aussi bien qu'avant l'accident, l'extension et 
la flexion. Vous constaterez manifestement l’écartement, si vous explorez 
avec le doigt la face antérieure du coude. I est impossible de rétablir 
une adhérence entre les os arrachés l’un de l’autre, mais ils reviennent 
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quelquefois à leur position primitive, si on applique un bandage très- 
serré. Or le bandage doit être appliqué d’après la même méthode que 
dans les fractures; nous devons y comprendre le coude en arrière, et, 
en avant, le champ de flexion de l'articulation; c’est aussi pour cette 
raison que ce procédé de déligation compromet souvent le mouvement 
du coude, et qu'il en résulte l'affection dite ankylose, à moins qu'on 
n'assouplisse l'articulation par de conünuelles affusions d'huile et d’eau, 
et que, la période d'inflammation une fois passée, on ne lui imprime 
constamment des mouvements de va-et-vient, soit pendant les affusions, 
soit dans la piscine, quand le malade prend un bain. 


7- DE LA LUXATION DE LA HANCHE. 


Si la tête du fémur, quittant sa place naturelle, s’est logée à la partie 
extérieure de l'articulation dans les chairs, on éprouve, au début, de 
la douleur dans la chair comprimée par cette protubérance osseuse; 


mais, par l'effet du temps, cette chair devient calleuse comme les mains 
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des gens qui manient la rame ou la bêche. Dans ce cas, il se forme quel- 
que chose de semblable à une articulation mobile (fausse articulation), 
attendu que le fémur se sert de la cavité qu'il s’est creusée, comme 
auparavant du colyle de l’ischion : en effet, sans parler des autres cir- 
constances, il y arrive aussi un certain liquide qui s’accumule d'abord 
en assez grande quantité à cause de l'inflammation; mais, à la longue, 
la partie aqueuse et la plus ténue s'évapore par l'action des médicaments 
placés à l'extérieur, et il n'en reste plus alors que la partie visqueuse 
et semblable au mucus; c'est donc en raison de ce liquide que la cavité 
accidentelle remplit les mêmes usages qu'une articulation. S'il arrive 
que le fémur se désarticule avec arrachement du ligament (liq. rond), 
il ne pourra pas rester en place, quand même on l'aurait réduit immt- 
diatement; en effet, comme le cotyle est déclive, et que tout le membre 
inférieur, qui est d'un poids considérable, y est suspendu, le fémur s’é- 
chappera de nouveau promptement dès qu'on s’efforcera de marcher un 
peu plus vite que de coutume, ou de passer par-dessus le moindre obs- 
tacle; si, au contraire, on ne faisait avec le membre que des mouvements 
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peu considérables sur un sol uni, il pourrait, à cette condition seule, 
rester toujours dans sa place naturelle. Voilà donc ce que nous enseigne 4 
la nature des choses, à savoir que le fémur ne saurait rester en place 
après la réduction, si le ligament a été déchiré; et l’on ne s’écarterait 
pas de la vérité, si on y ajoutait que l'articulation du genou est pourvue, 
à l'extérieur, de ligaments nerveux, tandis que le fémur n’a qu'un seul 
ligament, sans qu'aucune autre partie semblable serre l'articulation à 
l'extérieur, si ce n'est les muscles; or le concours de ces organes pour 
empêcher les articulations de se luxer trop promptement est assez puis- 


sant, surtout quand ïls sont bien nourris et vigoureux, comme c’est le 


| à | 


cas chez les athlètes; en eflet, chez les athlètes, bien que, pendant les 


manœuvres de la lutte, leurs articulations soient en butte aux coups, aux 


bons de. à 


chutes, aux lensions el aux distorsions les plus violentes, les membres 
ne se désarticulent pas, parce qu'ils sont serrés de tous les côtés par des 
muscles robustes et volumineux. Si done le ligament du fémur est dé- 5 | 
chiré, le membre re saurait rester en place, même quand il a été réduit, 


el surtout chez les gens maigres; mais, quand la distension du ligament 
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Gocchi 146-149. 
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a permis au fémur de se luxer, et si cet os a ensuite élé réduit, la Iuxa- 
ton se reproduira de nouveau de la même manière, si l'articulation 
reste humide; si, au contraire, le liquide est desséché, l'articulation 


reprendra sa solidité naturelle. I convient d'entourer l'articulation, pen- 


dant longtemps, de médicaments desséchants, jusqu'à ce que le nerf 


tr 


ligamentaire (ligament rond] soit suflisamment desséché. 


8. DE LA LUXATION DE LA JAMBE SUR LE PIED. 


Quand le tibia s'est dénudé et s'est luxé sur le pied, on doit renon- 
cer à la réduction, à cause des convulsions qui surviendraient; mieux 
vaut laisser le malade estropié; en effet il arrive, dans ce cas, qu'une 
partie des muscles se déchire, tandis qu'une autre partie reste cohérente 
et conserve sa continuité. Comme les muscles se rétractent vers leurs 
points d'insertion, le membre tout entier devient plus court, attendu 
qu'il suit ce mouvement et qu'il est tiré en haut avec les muscles. Si on 
réduit le tibia qui fait saillie en pratiquant l'extension, cette traction 
causera un dommage assez considérable aux muscles, en même temps 
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que l'allongement du membre, en les forçant de s’allonger aussi, sera 
pour eux une cause de douleur très-forte; or, comme les muscles sont 
volumineux dans cette région, il surviendra inévitablement des convul- 
sions; si, au contraire, les muscles étaient petits, comme le sont ceux 
des doigts, la chose ne serait pas sans danger, même dans ce cas-là ; 
toutefois, si on règle tous les détails du traitement avec une grande 


exactitude, les malades survivent pour la plupart. 


9. DE LA LUXATION DES OS DU TALON. 


Il arrive souvent, chez certaines gens qui font des sauts vigoureux, 
que les os voisins du talon s’écartent l'un de l’autre, bien entendu quand 
les ligaments qui les tiennent réunis sont rompus; alors il y a danger 
qu'il ne survienne des douleurs graves et une inflammation assez considé- 
rable, car cette région est osseuse, même elle n'est pas composée d'os 
ordinaires, mais d'os extrêmement durs réunis par des articulations im- 
mobiles, de sorte que, s'il existe quelque part une inflammation, même 
légère, elle causera de vives douleurs, à cause de la compression; de 


plus, le tendon qui s'implante sur le talon, étant d'un volume remar- 
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quable, exposera, s’il s’enflamme, le patient à des convulsions. En outre, 
des nerfs considérables qui touchent aux os sont placés sur cette partie. 
I faudra donc régler rigoureusement non-seulement les détails du trai- 
tement tout entier, en ce qui regarde la ténuité du régime et la quantité 
de l’eau chaude servant aux affusions, mais il faudra encore faire des 
scarifications modérées sur la peau de la surface inférieure du pied, peau 
qu'on appelle plante, en prenant pour limite de la profondeur des inci- 
sions la dureté des tissus; car, chez quelques malades, cette peau devient 
calleuse de manière à ne pas produire le moindre écoulement de sang, 
à moins qu'on n'enfonce le couteau jusqu'à une profondeur suffisante. 
I convient donc de se borner à diviser la partie même de la peau qui 
ne produit pas encore d'écoulement de sang; cela fait, on épargnera les 
tissus qui donnent du sang aussitôt qu'ils sont atteints; car la section 
de ces tissus provoque aussi des douleurs; puis on ne coupera pas au 
hasard, mais d’une manière égale, la partie calleuse. Vous aurez égard à 
trois points de vue par rapport à l'égalité des incisions : leur longueur, 
leur profondeur et les intervalles à laisser entre elles; car les scarifica- 
tions doivent être égales entre elles, eu égard à la longueur, à la profon- 
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deur et à la distance, afin que la plante du pied tout entière puisse, à 
l’époque de linflammation, s’allonger d'une manière uniforme et sans 
causer de douleur. Nous sommes forcés de scarifer, d'abord pour éva- 
cuer une partie du sang qui surabonde dans la partie enflammée, ensuite 
pour préparer des voies à la circulation de l'air, et, en outre, pour affaiblir 
la tension propre à l'inflammation. On fera donc des incisions à la plante 
des pieds de la manière que je viens de décrire; après cela on amincira 
la partie calleuse; on arrivera à ce résultat, si on ramollit et si on déterge 
cette partie : pour cela on pratique des allusions assez abondantes d'huile 
et d’eau chaude, et ensuite, après l’affusion, mais avant de recourir aux 
bandages, on fait des onctions avec une espèce d'huile entièrement dé- 
pourvue d’astringence. Chez ces malades il faut également appliquer 
un bandage de l'espèce qu'on emploie pour les fractures; car, ainsi que 
nous le disions plus haut {XLVI, à, P- 110, 122 suiv.), ce bandage 
est le seul qui pousse le sang vers les parties voisines; au contraire, l’'ap- 
pareil que beaucoup de médecins ont l'habitude d'appliquer dans ce cas 
exprime le sang des autres parties du pied vers le talon. Nous commen- 
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cerons donc l'application du bandage sur le talon, et nous ferons passer 
la plus grande partie des tours de bande sur cette région même. Cepen- 
dant on ne serrera pas fortement avec les bandes, mais on emploiera une 
grande quantité de linges ; car la solidité de la déligation tient soit à la 
pression, soil au grand nombre de bandes. Par conséquent, chez les ma- 
lades où nous craignons qu'il n'y ait quelque affection consécutive de 
l'origine des nerfs, si nous appuyons un peu trop fort, il vaut mieux 
arriver à la solidité de la déligation par le grand nombre de linges, et 


non par la vigueur de la compression. 


10. DU DÉPLACEMENT DES OS DE L'EXTRÉMITÉ DES MEMBRES. 


À l'extrémité des membres un os se déplace quand les ligaments qui 

le rattachent aux parties voisines sont rompus; mais les ligaments qui 
LU [ 1 f \ . . 

enveloppent l'os déplacé ne sont pas tous arrachés [à la fois]; un pareil 
accident est assez rare, et même, s’il arrive, l'os lésé, après avoir quitté 
entièrement sa place naturelle, repousse vivement la peau, surtout aux 
parties ou elle est lâche; car, si cette membrane est tendue, elle s'op- 
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pose à ce que l'os déplacé la repousse. Pour cette raison donc, au pied, 
dans le plus grand nombre des cas, l'os déplacé ne forme pas habituelle- 
ment une saillie vers la surface inférieure, et parce que la plante du pied 
est dure et épaisse, el aussi parce que les objets qui frappent le pied 
tombent, en général, d'en haut. En conséquence, le seul cas où l'os dé- 
placé déviera vers la surface inférieure du membre, c'est lorsque l'indi- 
vidu , en sautant de haut en bas d’un endroit élevé, arrive sur une pierre 
inégale pourvue d'aspérités aiguës. Il est très-difficile de mettre à leur 
place les os qui se sont détachés de tous les côtés et qui ont complétement 
abandonné leur situation naturelle, que ces os se soient portés a la sur- 
face inférieure ou à la surface supérieure du pied, et même si, pour 
certains cas rares, on a réussi dans cette opération, il est, du moins, 
toujours difficile d'obtenir que l'os reste en place; en effet, toutes les fois 
qu'un os s'est déplacé violemment, il se luxera de nouveau , attendu que 
les ligaments qui le retenaient lui font défaut; si, au contraire, un os 
n’est luxé qu'incomplétement, il forme habituellement une saillie du côté 
où les ligaments ont été rompus. Ici encore on appliquera le même trai- 
tement que nous avons exposé plus haut {XLVI, 1, p. 105 et 110 suiv.), 
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DÉPLACEMENT DES OS DU PIED. 241 


Cocchi 150-153. 
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à propos des fractures ; en effet, il convient de commencer par la double 
tension (extension et contre-extension), pour être en mesure de faire con- 
venablement la coaptation des parties déplacées ; après la coaptation, 
on cherchera, par l'application du bandage, à satisfaire aux mêmes in- 
dications; car nous désirons que la partie soit à l'abri de l’inflamma- 
tion, et que l'os qui a été l’objet de la coaptation se trouve serré et 
6 retenu par les linges. Nous recommandons donc également, dans le cas 
actuel, d'appliquer un appareil semblable à celui qu'on emploie pour les 
fractures, à l'exception cependant des attelles, puisque la nature de la 
7 partie lésée ne permet pas l’application de ces pièces de pansement, il 
faut employer un assez grand nombre de bandes et de compresses, parce 
8 que la région dont il s’agit ne se prête pas à l'application des attelles. On 
n'appliquera pas l'appareil de la même façon que sur les membres frac- 
turés où l'on a pour but de ramener le membre à gauche, quand il tend 
à dévier vers la droite, et à droite, quand c'est vers la gauche; on 
construira un bandage qui ne cause de déviation ni d'un côté ni de 
l'autre, attendu que les os du pied luxés n'inclinent pas à se porter sur 
a les côtés, mais en haut ou en bas. On aura aussi recours à une affusion 
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Cocchi 153, 
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assez abondante d’eau chaude; car les affections des articulations ont 
surtout besoin d’être relâchées, attendu que les tissus enflammés sont 
comprimés par les os, et que les nerfs (tissus fibreux) et les os prédo- 
minent dans ces parties. 


11. DE LA LUXATION DES VERTÈBRES DE L'ÉPINE DU DOS. 


Lorsqu'une tumeur tuberculeuse se développe sur les vertèbres et 1 
y adhère, les ligaments de ces os suivent inévitablement le mouvement de 
la tumeur quand elle grandit et s'élève vers le côté interne, et, à leur 
tour, les vertèbres elles-mêmes suivront le mouvement des ligaments. 
S'il n’y a donc qu’un seul point occupé par la tumeur, et si elle est tirée 2 
en dedans, les vertèbres de l’épine du dos sont prises de lordose {cour- 
bure d'arrière en avant) ; si, au contraire, il y a des tumeurs dans deux 
endroits, et s’il existe un espace intermédiaire exempt de maladie et com- 
pris entre ces deux tumeurs, c’est la cyphose (courbure d'avant en arrière) 
qui surviendra; en effet, si chacune des deux tumeurs tire à soi la vertèbre 
qui lui est contiguëé, celles qui se trouvent au milieu se courbent en ar- 
rière. Les scolioses se forment pour la même cause; mais cette espèce de 3 
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LUXATIONS PAR SUITE DE MALADIE. 243 


Gocchi 153-154. 
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courbure se produit aussi lorsqu'il surgit un tubercule dur et lent à mi. 
rir sur quelqu'une des parties latérales [de l'épine du dos]; car les dé- 
placements des vertèbres donnent lieu aux trois maladies suivantes : à la 
cyphose, à la lordose et à la scoliose; il y a cyphose, si les os sont proémi- 
nents en arrière; lordose, si c’est en avant; scoliose, si les os dévient sur 
4 les côtés. Il y a encore une quatrième maladie des vertèbres du dos qui 
s'appelle succussion; c'est quand les articulations ont été disjointes sans 
que les vertèbres quittent leur place. Comme les vertèbres sont réu- 
nies entre elles par des articulations en forme de charnière, il est très- 
difhcile d'en réduire une quand elle s’est luxée, de quelque manèire 


que ce soit, attendu que chacun de ces os a plusieurs apophyses et 
plusieurs cavités. 


[#1] 


12. QU'IL SURVIENT AUSSI DES LUXATIONS PAR SUITE D'UNE MALADIE CHRONIQUE. 
— TIRÉ D'ASCLÉPIADE DE BITHYNIE. 


1 Que les articulations se luxent sans cause apparente, à la suite d’une 
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244 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLVIT, 13. 
Cocchi 154, 
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maladie chronique, c’est un fait attesté par Hippocrate, dans son Traité 
sur les articulations (cf. par exemple, $$ 41, 56); j'ai, de mon côté, ren- 
contré deux cas de ce genre; j'ai observé le premier à Parium; le ma- 
lade n'avait pas été blessé et n'avait pas non plus fait de chute; mais il 
commença par avoir le membre inférieur douloureux; puis, étant resté 
couché pendant trois mois de suite, la tête du fémur fut abaissée et 
luxée en dehors, ce qu'on doit attribuer, je pense, à l'excès de la dou- 
leur ; l'autre malade était un jeune poëte tragique; il eut, sans cause ap- 
parente, à la suite d’une sciatique, une luxation du fémur en dehors, la 
chair (les muscles) ayant, par suite de l'inflammation, exercé une trac- 
tion sur le membre, qu'elle chassa de sa place naturelle. 


13. DES PARTIES QUI DOIVENT ÊTRE RETRANCHÉES. — TIRÉ D’ARCHIGÈNE. 


On enlève certaines parties du corps (car il est convenable de placer 1 
quelque part dans un traité les généralités de son sujet), soit pour cause 
de mortification, par exemple, en cas de gangrène, de pourriture, d’ul- 
cère phagédénique, ou de certains carcinomes, soit lorsqu'il y a des 
parties naturellement conformées mais surabondantes, ou dont les rap- 
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DES PARTIES À RETRANCHER. 245 
Cocchi 154-157. 
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ports avec les autres parties s'écartent de la règle, soit lorsque nous vou- 
lons exciser des parties calleuses, ou dénuder les parties sous-jacentes ; 
enfin dans le but d’arracher des armes, ou d’autres objets qui se sont in- 
troduits avec elles. Nous pratiquons encore l’ablation des parties qui ont 
perdu leur connexion naturelle [avec le reste du corps], quand il n’est 
pas possible de les faire disparaître au début par l'emploi des médica- 
ments; ce qui nous engage aussi à faire cette dernière opération, c'est 
la crainte de voir les extrémités des tendons donner lieu à des crampes 
par défaut de nutrition, accident qui survient aussi chez les malades qui 
subissentdes opérations chirurgicales ; enfin quelques médecins dissèquent 
et enlèvent un lambeau de chair dans l'espérance que les bourgeons 
charnus qui s'élèvent des os, après l’ablation de ce lambeau, formeront 
un obstacle à la fluxion qui se porte vers les yeux. Voilà les causes pour 
lesquelles on se résout à faire une ablation; mais, avant tout, on doit, 
considérant l’état des forces du malade, voir si elles permettront d’arri- 
ver au but qu'on se propose d'atteindre par ce moyen : car l'ablation et 
la cautérisation sont les plus graves de toutes les opérations, tant sous le 
rapport du rang que sous celui de la puissance : sous le rapport du rang, 
parce qu'elles sont grandes, et sous le rapport de la puissance, parce 
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246 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLVII, 18. 

Gocchi 157. 
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qu'elles sont plus puissantes que toutes les autres. Évidemment donc, l'a- 
blation réclame l'intégrité des forces du malade; on doit aussi distinguer 
les choses qu'il faut faire avant, pendant et après. D'abord on liera les 
vaisseaux qui se rendent là où sera pratiquée la section, ou bien on inter- 
ceptera le cours du sang à l’aide d’une suture; chez certains individus on 
entourera le membre tout entier d’une ligature; on fera des aflusions 
d’eau froide, et, dans quelques cas, on pratiquera une saignée; puis, 
après avoir placé le membre sur quelque corps résistant qui puisse ser- 
vir de soutien. .... S'il s’agit de parties flottantes, on placera aussi un 
arc en dessous et on suivra la règle ordinaire (?) ; de cette manière on en- 
lève plus vite le membre; on évitera aussi de faire des amputations dans 
les articulations. En tout cas on se servira d'un cordon ou de quelque 
autre objet analogue pour tirer la peau en haut dans la direction de 
la partie saine du membre, et, pour la retenir par ce lien, en exerçant 
une compression circulaire; car on devra aflleurer ce lien en faisant 
le tour avec le couteau; cette façon d'agir est très-utile sous beaucoup 
de rapports. L’instrument dont on se sert pour faire la section doit 
être proportionnel au volume de la partie qu'on veut enlever. La par- 
tie dont la section doit être opérée sans retard sera placée de telle 
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DE L'AMPUTATION. 247 
Cocchi 157, 
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manière que l'instrument qui doit faire la section circulaire, ou qui doit 
scier, puisse accomplir son œuvre sans obstacle. Ensuite on éloignera 
les nerfs de tout le pourtour de la plaie, et on sciera après avoir déta- 
ché en raclant les membranes placées sur [l'os]. S'il y a un écoulement 
de sang plus ou moins abondant, on fera une cautérisation avec des cau- 
tères chauffés à blanc et ayant une certaine épaisseur, en plaçant au- 
dessous des parties dont le sang s'échappe un linge plié en deux, et en 
évitant de toucher aux nerfs. Après avoir relâché la peau , on appliquera 
un calaplasme de poireau et de pain, auxquels on ajoute du sel, et, sur 
les parties vers lesquelles le sang aflue, des ingrédients astringents ; enfin 
on pratiquera, sur la partie postérieure du cou et sur les muscles masti- 
cateurs ({emporaux), des onctions de cérat préparé avec l'huile à l'iris, 
ou avec une grande quantité d'huile vieille. On lèvera l'appareil tous 
les trois (deux) jours, on détergera la plaie avec les ingrédients que j'ai 
déjà mentionnés plus haut et on aura recours aux autres moyens, soit 
prophylactiques, soit curatifs, dont jai déja parlé. 


14. DE L'AMPUTATION. — TIRÉ D'HÉLIODORE. 
On enlève la main, ou le pied, lorsqu'il y a de la gangrène, ou si une 
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248 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLVII, 14. 
Cocchi 157-158. 
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extrémité quelconque a été mortifiée par une autre cause. Les parties 
inférieures des extrémités peuvent être enlevées sans mettre le malade 
en grand danger, mais l'amputation des parties situées au-dessus du coude 
ou du genou lui fait courir grand risque à cause de la menace d'une hé- 
morragie prochaine, dans la très-grande majorité des cas, puisqu'on 
est obligé de couper des vaisseaux considérables. Quelques médecins, 
s'attachant avec un empressement sans motif à la rapidité de l’opéra- 
tion, pratiquent d’un seul coup l'incision des parties molles et scient 
ensuite les os; mais l’'amputation ne se fait pas sans danger de cette 
manière-la, vu qu'il y a un grand nombre de vaisseaux qui répandent 
du sang à la fois; pour cette raison je suis d'avis de diviser d'abord les 
parties les moins charnues du membre, par exemple celles qui corres- 
pondent à la face antérieure du tibia, de scier ensuite et après cela de 
diviser le reste des parties molles, afin d'arriver ainsi [graduellement] à 
l'ablation du membre. Pour obtenir, autant que possible, l'obturation 
des vaisseaux, j'ai l'habitude d'appliquer d’abord une bande au-dessus de 
la région ou je scie, et de pratiquer ensuite l'opération de la manière que 
je viens.de décrire. Pendant qu'on fait agir la scie, il faut imprimer un 
mouvement uniforme à la lame de cet instrument, afin que la section 
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te". Ilepi r@v xard rods daurUlous ouuBavdvrwv. 


ÉExddururor yivovras, êx Quoews mapaQuouérwr Tüv mepioor 
daxTÜ}cwr À TO peyd\w , À TD pate oTravies, xa MTOL ÉX OXUTAÀL- 
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yÉvnra, eÜxepis à d@aipeois yiverou * daxrÜhoss yàp À pudiw dTro- 
Telverar xx) éxréuvetor, elra n Éuwois Bpayeïa oÙoa oÜhoTA Ta- 
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des os puisse également présenter une surface régulière. Les os étant 
sciés, on coupe après cela, aussi vite que possible, avec un couteau, les 
parties molles qui ont conservé leur continuité; puis on applique, au 
moment même de l’ablation du membre, des tentes longues, et, au lieu 
d'un garde-tente, des compresses parallèles. On met à l'extérieur des 
éponges et un bandage [roulé] un peu serré. À compler du troisième 
ou du quatrième jour, quand l'hémorragie s’est arrêtée, on aura re- 
cours au traitement suppuratif, en tenant toujours la plaie remplie de 
tentes. 


19. DES ACCIDENTS QUI ONT LIEU AUX DOIGTS. 


Certains individus naissent avec six doigts, et les doigts surnumé- 
raires poussent ou à côté du pouce, ou, dans des cas rares, à côté du 
petit doigt; leur point d'origine se trouve ou sur une phalange, ou dans 
les chairs. Lors donc qu'ils tirent leur origine de la chair, on les enlève 
facilement : on les attire avec les doigts, ou avec une pince, et on les 
coupe; la plaie se cicatrise très-vite, puisqu'elle est petite. Quand les 
doigts surnuméraires prennent leur origine sur la phalange sous-ja- 
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Nexpoÿrras ddxruhos onmedonnds, à yayypavixds diaribéuevos. 


cente , il faut recourir à l’excision : voici le procédé opératoire. On en- 
toure le doigt surnuméraire, près de sa base, d’une incision circulaire, 
et on fait, en prenant son point de départ de cette incision circulaire, 
deux incisions droites, une de chaque côté; puis on dissèque deux lam- 
beaux. Après avoir dénudé la base du doigt surnuméraire, on l’enlèvera 
en entier à l’aide de scalpels à excision ressemblant à des scalpels ordi- 
naires ; alors on égalisera la surface de la phalange sous-jacente avec une 
rugine, on amènera les lambeaux sur la plaie et on les réunira pour les 
agglutiner par des points de suture. On naît aussi avec des doigts na- 
turellement adhérents; il faut rompre cette adhérence par une incision 
simple. Si une masse charnue occupe l'espace intermédiaire, on retran- 
chera ce que la nature a créé de trop. Après cela on applique de la char- 
pie, un garde-tente et un bandage à chaque doigt en particulier.Le trai- 
tement consécutif aura pour but la cicatrisation des plaies. 


16. DE LA GANGRÈNE ET DE LA POURRITURE DES DOIGTS. 
Les doigts se mortifient quand ils sont dans un état de pourriture ou 


5. éxbdoews U. — 7. dmayéoûw R.— Gwpévou R; meoooko6npévou U. — 12. 
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Cocchi 158-161. 
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1". Ilepi rüv écOnrwuévwr daxruldwv. 


EQéyyes mor dauruAidion ddurudos * xakds de Eyes dvurepléTws 


aùTo xomieoa xaT œepiolpoQir, dua ris xeLpds xaTayThouUÉrNs 


de gangrène. Les parties qui se mortifient deviennent blanches dans la 
corruption par pourriture, et noires dans la corruption par gangrène. 
Nous avons exposé ailleurs les autres moyens de traitement qu'on 
emploie dans ces cas-là; mais on recommande spécialement l'ampu- 
tation pour la mortification complète des doigts, opération qui con- 
siste à séparer la partie compromise de la partie saine. Lorsque nous 
jugeons à propos de recourir à la fois à l'amputation et à la cautérisation, 
nous recommandons de faire l'amputation dans l'articulation, afin de 
pouvoir cautériser le bout de la phalange : comme cette partie est com- 
pacte, elle ne saurait produire des bourgeons charnus; il faut, au con- 
traire, qu'il s’établisse une desquamation [pour que la plaie guérisse]. 
Si je pratique l’amputation à la limite même du mal, je me contente de 
l'amputation et je scie la phalange pour faciliter la production des bour- 
geons charnus. 


17. DES DOIGTS SERRÉS PAR LES ANNEAUX. 


Parfois le doigt est serré par un anneau, et il est convenable d'enlever 
sans délai cet anneau, en lui imprimant un mouvement de rotation, tout 
en pratiquant en même temps une affusion d'eau tiède sur la main et 
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une onction avec quelque matière grasse sur le doigt. Si l'anneau résiste 
à ces manœuvres, on recommandera l'opération suivante : on efhle, 
comme les cordonniers ont l'habitude de le faire, un des bouts d’un fil 
de lin entortillé et très-épais, et on le passe entre l'anneau et le doigt, 
tandis qu’on roule autour du doigt le reste du fil qui est libre. Après 
cela, on tire sur le bout efhlé du fil, et, tandis que ce fil se déroule, l’an- 
neau avance vers le point où on pourra le retirer du doigt. Si l'anneau 
résiste même à cette tentative, il faut en venir à la section de l'anneau; à 
cet effet on le limera avec une lime en forme de couteau, ou bien on le 
cassera avec un scalpel à excision ressemblant à un scalpel ordinaire. Mais, 
qu'on ait recours à l’une ou à l’autre de ces deux opérations, on placera, 
dans les deux cas, au-dessous du cercle même de l'anneau, le fer de 
lance d’un crochet mousse ou d’une sonde large. Après avoir divisé 
l'anneau , on l'entoure de fils en lin, ou en spart, à l'aide desquels on 
ürera sur lui pour le déployer ; ou encore on divise l'anneau des deux 
côtés du chaton, afin qu'il puisse être facilement enlevé, étant coupé 
par morceaux. 
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BIBAION MH. 


a'. Tôs æAéxerar Bpôyos d aloduevos éprôs ; Éx Tv HpaxAa. 
Mai 82. 


Évexa ris roù éproù Bpéyou mhouÿs xœpia mporhaubdverar 
dr\, Às ai pèv dpyal Tÿ edoviue ye:p} diaxparobvro, 5 dë &y- 
aÜdn did ris deËrûs xEtods ais dpyaïs émiriderau, eîra dia péons Tÿs 
dyxÿdns Ta yahdouara Tis xaplas, Toutéolir ai dpyai, œuvéyor- 
Tai évrelev yàp yivoyrat mapà uépos pèr % To [Bpéxou æXoun, 
aapà uépos dë ai àpyai. Éot dà à Bpéxos oùros Tÿ duvdues dviodrTo- 
vos, xai eüypnolos où uôvor æpès Tir Tdouv, d\ Ad xai mpès xpdTnuX 
XG}OU y HATAPTIOUOÏS xaÙ DPÔS CANUATICHOÙS CHUÂTUY Év XPNTEL 
XEtpoupylas* mpès uèv yàp Tv Tdow @nelwroa émi Tüv diQÜyar 


xa}wv, bray Tù Érepor Tv doléwr ædÜn, Tv uév dyxv\üy Toù 


LIVRE XLVIITI. 


1. COMMENT ON FAIT LE LACS APPELÉ TRESSÉ — TIRÉ D'HERCULE. 


Pour construire le lacs tressé, on prend un cordon plié en deux ; on 
tient les chefs avec la main gauche, et on place avec la main droite l’anse 
sur les chefs; ensuite les parties pendantes, c’est-à-dire les chefs, doi- 
vent êtres tenues ensemble pour passer par le milieu de l'anse : de cette 
manière le nœud du lacs se trouvera placé d’un côté, et les chefs de l’autre. 
Quant à son action, c'est un lacs à tension inégale; il est utile non-seu- 
lement pour exercer une traction, mais aussi pour retenir le membre 
pendant la réduction, et pour donner aux parties une position conve- 
nable pendant qu'on fait une opération chirurgicale : en effet, il est spé- 
cialement approprié à exercer une traction sur les membres à deux os, 
lorsque l’un des deux os est lésé; dans ce cas, on place les anses sur 
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l'os malade, et les chefs sur l'os intact : en s'appliquant immédiatement 
sur la peau, les anses tireront vigoureusement les parties lésées, tandis 
que les chefs, restant écartés de la peau, exerceront une traction nulle, 
ou du moins faible, sur les parties saines. Nous citerons, pour exemple 
des cas où ce lacs convient pour retenir un membre pendant qu'on le 
réduit, les trois espèces de luxations du coude dans lesquelles le bras 
est fléchi sans qu'on puisse l'étendre, c’est-à-dire les luxations en de- 
dans, en dehors et en arrière (voy. XLIX, 11); dans ces cas, on place 
le lacs autour des os de l'avant-bras, dans le voisinage du carpe; alors on 
fait remonter les chefs vers les parties supérieures, et on les attache à 
quelque objet immobile pour les retenir. Ce lacs est aussi utile pour don- 
ner une position convenable au corps pendant qu'on fait une opération 
chirurgicale : en eflet, dans les affections qui se sont formées au siége, 
on place les avant-bras sous les jarrets, et on applique les lacs tressés 
autour des avant-bras près du carpe; puis on fait remonter les chefs en 
arrière vers le cou du malade et on les noue ensemble. — Non-seule- 
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ment on prépare d'avance le lacs tressé pour l'appliquer en cas de 
besoin, mais on le dispose aussi au moment même où on en entoure 
le membre : en eflet [on prend] un cordon, on place l'anse au-dessous 
du membre, et on fait passer les chefs à travers le milieu de l'anse. 
C'est de cette manière qu'on fait le lacs dont il s’agit au moment même 


de l'appliquer. 


2. COMMENT ON FAIT LE LACS APPELÉ LACS DES MARINS. 


On prend un cordon, et on fait, avec le milieu de la partie pendante 
de ce cordon, deux petites anses placées l’une à côté de l’autre en sens 
contraire, l’une allant de dedans en dehors, et l’autre de dehors en de- 
dans ; de cette manière le nœud sera d’un côté et les chefs seront de l’autre. 
Ce lacs convient aussi pour exercer des tractions inégales et pour retenir les 
attelles dans les cas de fractures qui réclament ces pièces de pansement : 


après avoir appliqué les bandes, on tient avec la main gauche le chef 


$ 
du cordon et on forme autour du membre malade, avec le reste de la 
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oÙTws &wole Tv piav dyxvAnr mapà TO dyndv TeTd{Oau, Thv de 
C272 \ = Le € d8 2 \ \ A / = , 
Étépar œapà T9 xapr®, ai dé àpxai wepi rdv révoyta ToÙ muTyov- 


7os äva@éporras nai mpès dAMAas duuariovtas. 


y: Iôs mAéuesrar Cpôyxos d xaobuevos y18010s; 


(4 
Evexa Ts mhoxûs rod yuoloù Bpéyou xœpix mporhaubave- 


partie pendante, une première et une seconde anse lâches; on fait pas- 
ser le chef opposé du cordon par le milieu des anses en allant du côté 
le plus rapproché de nous vers le côté le plus éloigné, et on retient ce 
chef de la main gauche. Après avoir disposé le lacs, on place les attelles 
autour du membre entre lui et les bandes, on attire les chefs du cordon 
et on les noue ensemble pour retenir les attelles. Ce même lacs est aussi 
particulièrement propre à la suspension de l’avant-bras, tout aussi bien 
que pour exercer une traction ou pour retenir les attelles : ainsi, quand 
on n'a pas à sa disposition une bande très-large pour suspendre l’avant- 
bras, on forme le lacs dont nous parlons, on en entoure le membre, et 
on écarte ses anses assez loin l’une de l’autre pour que l’une soit placée 
près du coude et l’autre près du carpe, tandis qu'on fait remonter les 
chefs vers la partie postérieure du cou du malade pour les nouer en- 
semble. 


3. COMMENT ON FAIT LE LACS APPELÉ CROISÉ. 


Pour faire le lacs croisé, on prend un cordon plié en deux; on tient les 


5. ai P; dit RÜ.— 7. roù om. U. — 10. xoi ai pév om. R. 
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COMMENT ON FAIT LES LACS. 257 
Mais8i-85. 
roi dmX, xaù ai pèr dpyai Ths xauplas TŸ Ebwviue xetpi diaxpa- 
roûvrou, 5 d dyxÜdn Th dE diaxpareïrar, era émiolpé@Qerou à 
dyxÿhn, lva xueoÛÿ Tà Tis xœupias xakdouara* évrebler yàp xa) 
xueolès Bpôxos etontas. Merd dé TÔv yueoudr Tv Tis xouplas ya- 
Aaoudror émBdAkerar À dyxÜAn rois xiécuaot, ua) did éons Ths 
dyxÿhns Tù Üroueluevor ris xaupias ydaoua dvaomätas * oÙTw yàp 
ylverar uéon pèv à rod Bpéxou mhox, mapà éxdrepa de ürou uèv 
dyxÿn pla, bmou d8 àpya} do. Éof 38 aa) à Bpéxos oùros dvuxd- 


Tovos Th duvdpuer. 


d'. Nés mAéxera Bpoyos d xaloëuevos BouxoAmds à nai 
cavdd Los. 


O Bouxolumds Boôyos à xaouuevos elontTou ÜTO Tivwy aa oav- 
pox P 

duos” ds dè dv ré Tivos mwoooayopeunTor, mAËXETAL OÙv TO 

P 7 P 2 n 

mpooayopevouérs xuecli dei yàp mhéËa mpôror Tv yieoldr, 


etra, {va yévnrou à aavddluos, Tv œapesuévnr | rod x1e010Ù dyxÿXnv 


chefs de ce cordon avec la main gauche, et l'anse avec la main droite; en- 
suite on contourne l’anse pour croiser les chefs; car c’est aussi en raison 
de cette disposition qu'on a appelé ce lacs lacs croisé. Après le croisement 
des parties pendantes du cordon, on place l’anse sur les parties entre- 
croisées, et on attire celle des parties pendantes du cordon qui est placée 
en dessous, à travers le milieu de l’anse : en effet, de cette manière, le 
nœud se trouvera placé au milieu, tandis qu'à gauche et à droite on aura 
d'un côté une anse, et de l’autre deux chefs. Quant à l’action qu'il exerce, 
ce lacs est encore de ceux qui produisent une traction inégale. 


4. COMMENT ON FAIT LE LACS APPELÉ LACS DU BOUVIER ET AUSSI 
LACS À SANDALE. 


Le lacs qu'on nomme lacs du bouvier est aussi appelé par quelques- 
uns lacs à sandale; mais, quelque nom qu'on lui donne, on le fait avec le 
lacs croisé : on dispose d’abord le lacs croisé; puis, pour obtenir le lacs 
à sandale, on attire de bas en haut l’anse libre du lacs croisé à travers 


3. xat om. U. 


IV. 
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258 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLVIL, 4. 


Mai 85. 
4 mn) 2 22 
dià uéons dvaordout xdTwÿer vo Ths dvrincmmérns Taîs dpyais 


dyaÿXns * évredler ydp évaQ@uiverar aapà uépos pv » Toù Bpoxou 
À \ A / d8 € > PES dé e n = =. €.” 
mhoun, mapa uépos dE ai dpyai" év de Tÿ œhouÿ Tpeis Ôpvru 
dyaÿhou yeyovuio, do pèv mapà éxdrepa, à de Tpirn péon. Eü- 
xpnolet dE à Bpôyos oùtos mpès éméraoi oQupod xaTapriouévou 
 pév yàp pa dyxÿn mepirilerou TD œdaret veüpw Omioler Toù 
oi € de Q27 » / / ; NU / A 
a@upod, à dé étépa dynÿhn Tdcoetou els Tà éumpoobua pépn xarà 
\ 22 "> / € \ 2 ! / € / \ 
TV TOÙ TAPoOÙ Tai, n d8 péon dyxÜXn, Toutéalir à TOITN , HAT 
Tv Tébiv Toù méduatos Gd\AeTut, na} TôTe ai dpyai roù Bpoyov 
Toïs Ths Tdoews œirious anodidovros. OÙx ëmt pévou dE Toù o@upoÿ : 
puoxer à Bpéxos oùtos, dAÂQ xai ml yévuos xarapriouévns &v 
Toïs oluobipaoiv n uëv yap pla dyxÿln Toù Bpoxou BdXderou 
XATÈ T0 péTwmov ToÙ mdoyovros, n de Érépa xaTà Td ivlov, à À 
uéon dyxÿln ueraËd Toù oluuros maperriferar ÜTd Tir ävw yé- 
vu, ai dE dpyai id Tüv xpordQur Ürèp xeQalñs ToÙ mésyovTos 
dva@épovro, tai dmodidovtar rot mpès xpdrua, À wpès dud- 


TA IV. 


le milieu de l'anse opposée aux chefs : de cette manière, on aura d’un 


côté le nœud, et de l’autreles chefs, et on verra dans ce tracé trois anses, 
deux des deux côtés, et la troisième au milieu. Ce lacs convient pour opé- 
rer l'extension, lorsqu'on réduit la malléole : à cet effet on place l'une 
des anses autour du nerf large situé derrière la malléole, et l’autre sur 
les parties antérieures [du pied] dans la région du tarse, tandis qu'on 
applique l'anse du milieu, c’est-à-dire la troisième, sur la région de la 
plante du pied; alors on met les chefs du lacs en rapport avec les agents 
de tension. Ce lacs n’est pas uniquement applicable à la malléole, mais 
il sert aussi à réduire la mâchoire [inférieure] dans les cas de déplacement: 
a cet effet on met l’une des anses du lacs sur le front du malade, et 
l'autre sur l'occiput, tandis qu'on insère l’anse du milieu dans la bouche 
sous la mâchoire supérieure et qu'on fait passer les chefs par les tempes 
pour les ramener par-dessus la tête du malade et les mettre en rapport 
avec un agent qui puisse les retenir, ou les tirer en haut. 


5. dmoolaouw RU; it. p. 259,1. 8.— raow RU; it. 1. 9. Voy. p. 290, 1. 3. — 
7. éurpoober U. — 8, raËw ex em.; 9. mœéAuaros Vid.; relau@vos RU. 
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COMMENT ON FAIT LES LACS. 259 
Mai 85-86. 


se". Ts mAéxera Bpôyos à xxodusvOos Dpéuwr ; 


Évexa ris œhouÿs Toù xa)ouuévou dpdxovtos ñ LeTÉTIS Tdooe- 
Tai xarà T0v dmiobuor rod oupoë Térov, ÉvÜa rod mhaTéos veupou 
éoliv à Taêis + ai de dpyat did rév mhaylwr pepäôv Géporrou eis Tà 
durpoobia xard rdv Tapodr ua xard yieoudr évaildodovTtas, ira 
dva@éportou mi TÔ méua, ua mali évalAdodovTou. Âmd dà roù 
méhuaros émiGdAïovrar Ti aaTi Tù oQupèr uuxkorepei eilioe, 
Trou xÜTOUEY dvw, À Avwler xdTw, nai TÔTE dmodidovrar Tois Ts 
rooews aitiois. Euferet dè oùros à Bpôyos mpès dmétasi» aQupod 


xaTapriComÉvou. 


|s'. os mAéxerar Ppôyos d nakoëuevos dmhoûr épua; 


O Bpéyos à xaobuevos drhodr duua Ürd évéwvr dvéuaola ai 
! 


meplvaios. Orws œoré dé dv Aéynræ, mhoxs HÉlwrar rouñode 


5. COMMENT ON FAIT LE LACS APPELÉ DRAGON. 


Pour faire le dragon, on place le milieu [du cordon] sur la région 
postérieure de la malléole, 1à où se trouve l'emplacement du nerf large, 
tandis qu'on fait marcher les chefs par les parties latérales vers la région 
antérieure [du pied] sur le tarse, où on les entrelace en les croisant; en- 
suite on les ramène vers la plante du pied et on les entrelace de nou- 
veau. À partir de la plante du pied, on les fixe sur le tour de bande 
qui enveloppe la malléole, en allant soit de bas en haut, soit de haut 
en bas; alors on les met en rapport avec les agents de tension. Ge lacs 
convient pour pratiquer l'extension, quand il s’agit de réduire la mal- 
léole, 


6. COMMENT ON FAIT LE LACS APPELÉ NOEUD SIMPLE. 


Le lacs appelé nœud simple a reçu de quelques médecins le nom de 
périnée. Quelque nom qu'on lui donne, on s’y prend de la manière sui- 


Cu. 4, 1. 3. œharlor U; œharéwr P. — Ib. xa/ om. RU. — Ib. xara] es 


— 4. uarà rdv ex em.; nardyonra RU. (eis rov2) P. — 7. dvw om. R. 
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260 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLVIII, 7. 


Mai 86. 
, A , 29 _ 
xœupio pooauÉdvera , xa TaûTns yivetou dmXoÛr duua, Eîra ai 


uèr dyxÜlar Ths xarplas dvacr@vrar, ai de àpyai maperuévar Edv- 
6? ! /0 x 6 D} En ,., 
Ta, eîra Tôte Tiderou Tù uarapriouevor xor ueraËd Tor &vw 
LI 7 , D 
dyxvXdv, era n ia dynÿn did Tis étépas dyuÿAns éxGd\deTar 
5 xal Péperou mpôs Tds dpyds, a xaTd xoivdv oÙv Guua Taïs àpyais 
Tr Ts Tdoews aitiw dmodtdora. Kai oùros d8 à Bpôxos 7 duvd- 3 


ues éoliy dviooTovos. 
'. Is mAéxera Bpôyos 0 xakoluevos AUuos ; 


Ado xaiplar po )auédvorTas aÜTapneis TO unes nai dimhoùr- 1 
NE \ , À SIREN DS / J € à 2 , 
Toi, ai ai uèv dpyai xaTà Tùv aÜTèv TdcoovTo Toro, ai D dyxU- 
10 }œr &uTi GAATAWY, era TÔTE Ts pèv xœpias ai pyai xÉTHÜEN dv 
dvaormdvto, ai 0 dvwber xdtw xafékxovTa:, wole Pavñvar xard 
Tv uecdTnra Thv ToÙ (Bpéyou mhoxir, wapà éndrepa 0 dpyat do. 
Oùros & Bpôyos icérovos pév él: Th duvduer, puoue dE où p- 9 


vOy mpùs Th Tdoiv TÔv XATAPTICOUÉVEON dolEwr, AG nai mpôs 


vante pour le construire : on fait un nœud simple avec un cordon; 
ensuite on tire à soi les anses du cordon, et on laisse pendre librement 
les chefs; cela fait, on place le membre qu'il s’agit de réduire entre les 
anses supérieures; alors on fait passer l'une des anses à travers l’autre, 
on la ramène aux chefs, et on la met en rapport avec les agents de tension 

à l’aide d’un nœud qui, du reste, sert également pour les chefs. Quant 3 
à l’action qu'il exerce, ce lacs est également un lacs à tension inégale. 


7- COMMENT ON FAIT LE LACS APPELÉ LOUP. 


On prend deux cordons de longueur suflisante, et on les plie en 1 
deux; on place les chefs au même endroit, et les anses l’une en face de 
l'autre; après cela on tire les chefs de l'un des cordons de bas en haut, 
et ceux de l’autre de haut en bas, de manière que le nœud paraisse au 
milieu, et qu'il y ait de chaque côté deux chefs. Quant à l’action qu'il 2 
produit , ce lacs est un lacs à tension égale, et il convient non-seulement 
pour exercer une traction sur les os qu'on remet, mais aussi pour lier le 


6. airéw ex em. Dietz; dyylw U; dyyeiw PR. — Ib, drodtdovra RU. 
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COMMENT ON FAIT LES LACS. 261 
Mai 86-87. 
dméoQiyËiv mepirovalou, dvacxeualouérou Toù évrepoxnhixod mi- 


fous, na mpès dmdoQryËiv dyyelwv aipoppoolvrwr. Elvndes dE 
juir ol taïs dyxÿhœus Toù Bpéxou Miva mepitnleu dm \G* Tara 
dE rà Ava à latpunds buihos Gvôuase oyaolnplas. OÙx dcxdmws 
dé rois oyaolnplus xpauela, di va, brar Selnowper Tir 
oPiyËr dvetvur, un dià Tév dpxv rod Bpéyxov, a dià rüv oya- 


oÎnpiy Toùro mpdsowuer. 
| n. Is mÂéxera ApaxÀEwTIxdV COUR 


Évexa roù npaxhewTixoÙ duuaros xœpla mpookaubdverar, ra 
yéverou x Ts xouplas do dupara md dAMTXwY deolüra. Évreÿ- 
Der mapavanirles Td pan\ewrTindr dupa, mapà éxdrTepa dmou pèv 
dyxÿAn pla, mou dé dpyxai do. Éo7: 98 iobrovos 6 Bpéxos oùros: 
el Tis dE Tv dvrixemuévnr Taîs dpyaïs dyxÜXnv uéonr diaxoerer, 


(CEST \ u 
evpnoet yeyovôTa TÜv }Uxor. 


péritoine, quand on réduit l'affection dite hernie intestinale, ainsi que 
pour lier les vaisseaux dont il s'écoule du sang. Nous avons l'habitude 
de suspendre aux anses du lacs des fils simples, et la foule des médecins 
donne à ces fils le nom de jils de détente. Ce n’est pas sans intention que 
nous employons les fils de détente; nous nous proposons en effet de pro- 
duire le relâchement de la ligature, en nous servant, pour obtenir ce 
résultat, non des chefs du lacs, mais des fils de détente. 


8. COMMENT ON FAIT LE NOEUD D'HÉRACLÉE. 


Pour faire le nœud d'Héraclée, on prend un cordon, et on fait avec 
ce cordon deux nœuds éloignés l'un de l’autre. C’est ainsi que se pro- 
duit le nœud d'Héraclée : à savoir, des deux côtés, d’une part une anse, 
et de l’autre deux chefs. Ce lacs est un lacs à tension égale, et, si on 
veut couper par le milieu l'anse opposée aux chefs, on verra qu'il en 
résulte un loup. 


Cn, 8,1. 8-9. xat yiverar nai Codd, 
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262 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XL VIII, 9-10. 
Mai 87. 


0". Ts mléxetu Bpôyos d dm Aoûs xapyñotos ; 


Ô mods xapyioios iobrovos Th duvduer, m\éustar à oÙres * 
/ À 6 f à) 1 \ € \ > \ ” ? ! \ 
xopla mporhauGoreror dimAñ, xal ai pèv dpyat Th Edwviuo yep 
daxparodvrou, à dé dyxvan Ad Tns deËiâs pespès dvaxhaoeïon 
ras dpyais émeriderou. Kai rà pèr péoa Tis xouplas yahdouara 
\ \ 2 / € NS ” 29 2 ns 2 / 
xaTà yueoudr évakidooovror, n de émireleion Tais dpyxals dyxvn 
dvoler adto did péoou Tod yiécuaros dvaomätau. Évreôler dva- 
Paivetou pêv péon à rod Bpéyxou hou, wap Éxdrepa dé ümou uèr 
dyxÜXn pa, dmou de äpyai do. 


1. Is must dim Aoûs xapyaotos ; 


À Simhoës xagyrnouos Bpôyxos éolir lodrovos pèr Tÿ duvdues, 
xarà @oXÙ dè dmhoÛ xapynolou etrovwrepos. IlAéxerar dE duos 


TRÔT Toudde * xaupior mpoohaubdvorro dimdai, ua ai uèv dpyai 


9. COMMENT ON FAIT LE CÂBLE SIMPLE. 


Eu égard à l'action qu'il exerce, le céble simple est un lacs à tension 
égale, et on le faii de la manière suivante : on prend un cordon double, 
dont on tient les chefs avec la main gauche, tandis qu'avec la main 
droite on replie l’anse et on la met sur les chefs. On entrelace par le 
milieu, en les croisant, les parties pendantes du cordon, et on attire de 
haut en bas, en passant par le milieu de l'endroit où s'est fait le croi- 
sement, l’anse placée sur les chefs. De cette façon, on verra apparaître 
au milieu le nœud , et, des deux côtés, d’une part une anse, et de l’autre 
deux chefs. 


10. COMMENT ON FAIT LE CÂBLE DOUBLE. 


Eu égard à l'effet qu'il produit, le câble double est un lacs à tension 
égale; mais il exerce une action beaucoup plus énergique que le cable 
simple. On le fait de la manière suivante : on prend des cordons doubles, 


Cu. 9, 1. 5. yaldoaovrou U. — 7. pèr ñ méon roù RU. 








COMMENT ON FAIT LES LACS. 263 


Mai 87-58. 
3 Tÿ edaovluw xep} xparobvros, à dE dyxÜkn œapemuérn éûra. Kai 


dd pér To dyrexeumuévou Ts xœuplas Ya\dOUUTOS Lux pdr DRÉXETO 
dyxÿliov nat xard Ts dpiolepäs Tierou xetpôs* did péoou dE Toù 


3 / SU) ” / 2 ne J' 7 2 /2 
dyxvAiou T0 ÉTepor Tÿs xauplas dvaomätu YaaTpua, EÎT“ émioÎpé- 


[1 


ss Perar did Tv dy|«u dv à whom), ua} xard Tÿs dpiolepäs T{detai 
a xetpôs. Mer dè rhv olpoQnr mél Ex ToÙ durixemuévou Tis xœt- 


/ / YU Z 2 / \ A C2 
pias xahdouaros Ëtepor mAËXETA dyaxVALOY NA HAT TS AONNS 


Cr 


rdooerou. Êm) réker O8 à mopemunévn dyxÜkn xdrwber ävw | did | 


4 54 3] 2 Le AIT. D \ / / « (207, 
uéons Tis æ@houÿs dvaomäto * évTedder Jap mi péon pÊér EUpE- 


œueros  ToÙ Bpéyou œhoud, map éxdrepa dE bmou uëv dyxÜXM 10 


ia, ümou d8 àpyat do. 


1a'. Tlüs 8x roù dm Aoù dmhoûs mÂËXETA XaPYNo LOS ; 


3 


1 Ere à dimhods xapynoios œoumilws elwfer dmoreheiolo, motè 


uêv dmd éaurod mhexueros, motè dè dmù Toù äm\oD xapynotov, 


et on retient les chefs avec la main gauche, tandis qu'on laisse pendre 
3 librement l’anse. Puis on fait avec la partie pendante opposée du cordon 
une petite anse qu'on place sur la main gauche, et on attire l'autre par- 
tie pendante du cordon à travers le milieu de cette pelite anse; ensuite 
on retourne le nœud à l’aide des anses, et on le place sur la main . 
A gauche. Cette conversion opérée, on fait de nouveau, avec la partie 
pendante opposée du cordon, une autre petite anse et on la met sur 
le nœud. Vers la fin on attire de bas en haut à travers le milieu du nœud 


[SA 


l'anse pendante : en eflet, de cette façon, le nœud apparaitra au milieu, 
tandis que, des deux côtés, il y a d’une part une anse, et de l'autre deux 
chefs. 


11. COMMENT ON FAIT LE CÂBLE DOUBLE AVEC LE CÂBLE SIMPLE. 


y On a l'habitude de construire le câble double de diverses manières, 


attendu qu'on le fait quelquefois par lui-même , et d’autres fois à l’aide 


1, Th O8 dyx. à wapemu. RU.— 3-4. om. Codd.— 9. réooerar U.— Cu. 11, 
roù dyxuAlou Vid.; r@v dyxutwr Codd. 1. 13. éauroÿ ex em. Vid.; «ÿroù Codd.; 
— 8. [dé] e conj. Vid, qui habet pers) Lit. p 264,12. 
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264 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLVIII, 12. 
Mai 88. 
Eole Omn dé nai x mepibécews draprieras, xard Tèv eixôTa À6- 


yov DrodelËéantes mûs &E éaurod mhéxero, vüv diddéar BouXduela 
ms x ToÙ dmhoù ouvredeitas. Tofyapros dei mpüror rar éëa 
Tôv dmhoûv xapynoiov nai Tès dyxVhas dmd dX}wr diaclñoau, 
era Tôte Thv ÜnoxEmméynr dyxÜAny xaTa Ts petewpou &yxU}ns 
émiÉohker, duaolñoai Te dnd NmAwr Très dynilas, xa did pé- 
ons Tûs diaoldoews aûrr Thv durixemuéun Tats dpyaïs dyxÜdnr 
3 # / 4 b e/ \ J' £ O7 12 € La 
dvacmdoat xdTwber &vw* oÙTw yèp mu uéon elplonerar n Toù 
Bpéxou dou), mapà éndrepa dè ümou pér &pyai dÜo, ëmou dë ia 
2 # 

dyxuAn. 


16". Ilôs êx meptÜécews à dimhoûs xapyñotos yiverai ; 


Erei moldus x Tôv eÜrovur coudrwr oa@odpäs Ths Tücews 
yivouévns dmd pépous ai roù Bpôyou fnyvuvra dpyat, undémro Ts 


/ 2 / e \ 4 A Z 5 
Tücews drapriobeions, {va un yakdowuer Très xaTakehesmuévas TOÙ 


du câble simple; il existe aussi un procédé pour l’arranger autour du 
membre même auquel on l’applique; puisque nous avons enseigné de 
notre mieux comment on le fait par lui-même, nous voulons donc dire 
maintenant comment on le construit à l’aide du câble simple. D'abord 
on fait le câble simple, puis on écarte les anses l’une de l’autre; ensuite 
on met l’anse placée en dessous sur l'anse supérieure, on éloigne les 
anses l’une de l’autre, et on attire de bas en haut, à travers le milieu de 
l'espace qui sépare ces anses, l'anse opposée aux chefs : en effet, de cette 
manière on verra que le nœud est placé au milieu, tandis qu'il y a, des 
deux côtés, d'une part deux chefs, et de l’autre une anse. 


12. COMMENT ON FAIT LE CÂBLE DOUBLE TOUT EN L'APPLIQUANT. 


Puisqu'il arrive souvent que des parties robustes donnent lieu, lors- 
qu'on exerce sur elles une traction très-forte, à une déchirure partielle 
des chefs du lacs avant que la traction ait acquis le degré de force né- 
cessaire, nous construisons le lacs dit câble [ double] au moment même 


3. def mpôroy det U. — Cu. 12, Ib. pép. ai roù pépous ai roù Ep. R. — 
1. 11, rfs om. Ü. — 12. yevou. U. — 13. phosws R. 
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Mai 88-89. 
Bpéxov dprès, êx œepilécews dmorchouer rdv xapynoiov Bpô- 


x02° diaxparoduer yàp Th edwrlus yep} | Tir dpyxnv Tis xœplas, 
elra Tpeis dyxÜhas dmorehoDuer mepl Tù xaTapriôueror xéhor 
dm dAwr dieolcdoas uêv did yaldouaros ixavcÿ. Mera de 
TaûTa Tv @parns dyxÜnv AaTà Ths TEMEUTAIAS TÜTOOuEr dyx- 
Ans, xaù dmaë n ds émrolpébavtes dià uécou aûrv Tv uéonv 
dvaomèuer dyxÿAnv' moluv yàp oÙrTw wep} uëv aûTd Tù xov 
Toù Bpoyou ylveru [ni] whox, wapà éxdrepa dè ëmou pêr àpyai 
duo, ümou 8 dyxÿAn ia. 


y’. Is mAéxerar Bpôyos d xaobuesvos mAivbuos d rerpéxuxÀos ; 


LU 

Évexa ris æouÿs roù æuvOlou Bpéxou xœpia mposauÉdvera: 
XEXPIXOTOIMUEVN , TOUTÉO Tv dpxrv oùx Éxouoa, ai mepirievra 
duPorépor Tor xespév xaTà rdv Évdoy TOmov Toïs duriyespoiv xa 


Tos uxpois daxtuhois, eparientar d nai Toïs Aupavoïs, va œà- 


où nous l'appliquons, de peur de relächer les chefs restés libres : à cet 
effet nous saisissons le chef du cordon avec la main gauche; puis nous 
formons, autour du membre qu'il s'agit de réduire, trois anses, en 
laissant entre elles un intervalle assez considérable. Après cela nous 
plaçons la première anse sur la dernière et nous attirons l’anse du 
milieu à travers l'espace qui sépare les deux précédentes, en la retour- 
nant une ou deux fois : de cette manière le nœud se forme de nouveau 
autour du membre lui-même, tandis qu'il y a, des deux côtés, d’une 
part deux chefs, et de l’autre une anse. 


13. COMMENT ON FAIT LE LACS APPELÉ PLINTHIUS POURVU DE QUATRE 
CERCLES. 


Pour faire le plinthuus, on prend un cordon auquel on a donné la 
forme d'un anneau, c'est-à-dire qui n'a pas de commencement ; puis on 
jette des anses autour de la face interne du pouce et du petit doigt 
des deux mains, el on en jette également autour de l'indicateur, afin 


3. eira conj.; es Codd.— Ib. æepé conj.; uéons Codd.; om. Vid. — 8. 
ex em. Vid.; re Codd. — 6. péoov [ñ] ex em.; om. Codd, 


10 





(1 


10 


266 ORIBASE. GOLLECT. MÉD. XLVIII, 13. 


Mai 89-90. 
€ 2 / / LE = Ne / = * \ 
ca [ai] dyxvda yévovrar ËË, tpets naTà Éxarépar yeïoa, nat 


Toùs puxpods daxTÜdous a} xard Tods Auyavods ua xaTA TOÙS dvTi- 
xetpas. Merd d radra dd pèr Tüv durielpor pera@époyrai [ai] 
dyxÿhos êmi Tods mapauécous daxridous, àmd dE Tv puxpér Emi 
Toùs Ayavods, era did uéou Tüv mparwr daxtihwr ÜTd Tv dv- 
TixEipor dautihwr dvwber axdtw xaTaomdvrou | ai] Üolepor Trois 
Auyavots émÉAnbeïicar dyxvdas * évredler yàp dvaQuiverar péon 
ur poubosrdhs à Toù Bpoyou mou, mapd éxdrepa dE dyxhau dUo 
ua) do. Éoîr 8 à Bpéxos oûtos iodrovos Th duvduer, ua douet 
ebxpnolos elvar où pévor mpds Thv Too, dAXG za mpès TÜr dTeu- 
Ovoudr rüv Toù yevelou xaTayuodrov* évlore yàp diaolpePouévou 
TOÙ xaTd TÔ yévesor yeyovérTos xatdyuaros xaTà Tir émlderËrr 
wber, oùrw T® yevelo œepirilerer à pouGoaudis Toù Bpéyou 
mhou, ai dE dynÿkar did maperdduwr és Tà pelTéwpa dvaPéporreu, 


xai xaTd TÔv Ts AOpUPhs TOmOv mpùs AAANAX duuaTitovTou. 


qu'il y ait en tout six anses, trois pour chaque main, sur le petit doigt, 
l'indicateur et le pouce. Après cela, on transporte les anses du pouce 
sur le doigt annulaire, et celles du petit doigt sur l'indicateur ; ensuite on 
tire de haut en bas, à l’aide du pouce, les anses qu'on a placées en 
dernier lieu sur le doigt indicateur, par l’espace qui sépare les premiers 
doigts : il en résulte que le nœud présente la forme d’un rhombe placé 
au milieu et qu'il y a deux anses de chacun des deux côtés. Eu égard à 
l'action qu'il exerce, ce lacs est un lacs à tension égale, et il semble être 
utile non-seulement pour produire l'extension, mais aussi pour re- 
dresser les fragments dans les fractures du menton : en eflet, quelque- 
fois, dans les fractures de cette partie, les fragments éprouvent une Lor- 
sion en dehors, au moment où nous observons le malade, et, dans ce 
cas, nous plaçons le nœud, lequel a la forme d’un rhombe, autour du 
menton, tandis que nous faisons remonter les anses par les joues aux 
parties supérieures, pour les nouer ensemble dans la région du som- 


met de la tête. 


1. [ai] ex em.; om. Codd.; it. 1. 3 et  o7pouuoedns P. — Ib. æaoxn ex em. 
6. — 6. sv roïs Codd. — 8. pou6os- Nid.; om. Codd. — Ib. dè ai dyxvla 
dns ex em, Vid.; o7pou6osudñs RU; Codd. — 12. yeyovos Codd. 
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COMMENT ON FAIT LES LACS. 267 
Mai 90. 


19’. Iüs mAéxerar Ô émayuvAwrds Bpoyos ; 


Évexa Tÿs œhouÿs rod érayavhwroù Bpéxou xupia æpoo)au- 
Édveras, fs 1 Er Gpxn XATÈ TÜv TOMOY TS HELPÈS TÜTOETAL JLE- 
TaËd dvriyeupos aa Ayovod, Tù de Ts xapias xdhaoua École 
mepisskeîtor T® ueraxaprio, ua Péperar sis Tdv ÉGHTATOY TÔT, 
xal xaTA TOÙS duTÉLELpas TÜTOETA, Hal MPATEÏTUL ÜTO TE TOÙ fui- 
pod xat ToÙ mapauérou daxrihou. Éuerou 08 à pêr dpxn Ths xœt- 
plus dià Ts debiäs xespès, Tù œépas dE did Toù puxpod xai mapa- 
uécou daxréhou* oùrw yèp do pêr dyxÜdos Qaivorru, peraëd d8 
Tôv dyxv\dv duua émiomaolor. Eüypnolet d8 à Bpôyos oros æpès 
TOÙs év Tais etpoupylais CHNUATIOLOÙS TOÙ HpaTOs * ueTaËd yàp 
Tv dyxv\dv ai Tob maoyovros dexÉaXhovro yetpes, duù dè rod 


Rouroù Ts xauplas yakdouaros doDahiberar Td du. 
P 


14. COMMENT ON FAIT LE LACS À ANSES SUPERPOSÉES. 


Pour faire le lacs à anses superposées, on prend un cordon dont on 
place le chef sur la main dans la région située entre le pouce et le doigt 
indicateur, on roule le bout resté libre du cordon autour du métacarpe; 
puis on le porte tout à fait à la partie intérieure de la main, et on le 
place sur les pouces, en le retenant avec le petit doigt et le doigt annu- 
laire. On üre le chef du cordon avec la main droite, et l'extrémité avec 
le petit doigt et le doigt annulaire : ainsi on verra apparaître deux anses, 
et, entre ces anses, un nœud coulant. Ge lacs est utile pour donner la 
position nécessaire au corps pendant les opérations chirurgicales : en 
effet, on passe les mains du malade entre les anses, tandis qu'on assu- 
jettit le corps avec la partie restante du cordon et qui est demeurée 


libre. 


Cu. 14, 1. 6. xaf om. RU. — 10. pévous PR; oynuariouévou U. — 11. 
cxnuariouoÿs ex em, Dietz; oynuarido- dyxvAdr Vid.; daxriwr Codd. 
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268 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLVIII, 25. 
Mai 90-91. 


1". Is méxerar Bpôyos à xaoduevos dTa; 


Évexa Ths œhouÿs Tôv cran mhéËO dei DpÈTOY TÜv xANOÛUE- 
vor émayxuXwTOv * émirndes de Tv par dyxÜlnr peltova dei mouÿ- 
ca, al êx Tarys TÜv xeeoldr dmepydoaoûa Bpôyor, 1va do pr 
Qavdoir &yxÿha, uetaËd dù Tv dyxukdv dimdodr edpelÿ Tù Tûs 
xatplas xdkaoua. Ebypnoleï de oùros à Bpôxos æpès Tods xarap- 
Tiouods Tor Ths yévuos OhuoÜnudrTwr xai mpôs Ts évapÜpioers 
Tôv Ts xEPahis xopwydr Tdooovra yàp ai pèr dyxUÜat map 
Toîs ToÙ œdcyovros xporaQors, Tà dé péoov Tüv dyxuXdv dmhodr 
Tôs xaplas YÜhaua XATÈ TOÙ LETUTOU, Xa} TÔTE mapalaubdvera 
émideouos | à Xeyduevos Xaywés. Merd Tir émideou ai àpyai Tôr 
Grov Ümép xePaññs ToÙ Ddcyovros dvaPéporTar ai àmoddovTa À 


A / A 4 2 L 
Tp0Os HOQXTNX ; u} pos AvATATIV. 


15. COMMENT ON FAIT LE LACS APPELÉ OREILLES. 


Pour former les oreilles, on fait d’abord le lacs à anses superposées ; 
mais on fera à dessein l’une des deux anses plus grande que l’autre, et 
on construira avec cette anse le lacs croisé (voy. chap. 3), afin qu'il se 
présente deux anses, et qu'on rencontre entre ces anses un morceau de 
cordon double qui pende librement. Ce lacs est utile pour réduire les 
déplacements de la mâchoire [inférieure], ainsi que pour remettre dans 
l'articulation les épiphyses de la tête en bec de corneille (condyles de 
l'occipital; — cf. Galien, Uul. des parties, XIIT, 4) : à cet effet, on place 
les anses à côté des tempes du malade, tandis qu'on applique sur le 
front le morceau de cordon double qui pend librement entre les anses; 
ensuite on a recours au bandage dit lèvre (voy. chap. 26 et 27). Après 
avoir appliqué le bandage, on fait remonter les chefs des oreilles par- 
dessus la tête du malade, et on les met en rapport avec un agent capable 
de les retenir, ou de les lirer en haut. 


Cu. 15,1. 2. dn PR. — 10. àpyai om. RU. 
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Mai 91. 
1". Nos mhéxerau Bpôyos d xalobpevos didyuvos dv rives xaray pno ins 
&yxovTa xaÀoÙoI ; 


Ô xadoëpevos didynvhos Bpéyos Ex do xe0lüv yiverar Bpéxwr 
deolnxbtwr dmd AXANAœwY * eûderet de mpès oynuarioudr cuua- 
ros dvaouevatouérou mdfous rivès xarà Tir Édpar * rar yàp oi wn- 
xers ras iyvdaus Üro6Xn0@ot, di pèr Tv xueolov Bpéywr oi 
œnyeis oQiyyovru, Tà dE péoov Tv Bpéyuwr dimhodr Tis xœplas 

J' 2 / DER \ É 2 / h , 1) 
xdaoua dva@éperas mi rdv Tévovra Toù mdoyovros, xal évredler 


Ô aynupatiouds TO owuaTos dTOTEÀEÏTO. 
1e". Ts mléxerau Bpôyos d xalouevos xuplows &yyuv ; 


€ 
! » ce C9 
O xupiws nakoëpevos dyxwv mhÉxeTa x TOÙ dm ho xapXNnTIOU 
yivôpevos* mhéxeTar yèp dmhods xapynotos, xai ai pév dyxÜha 


amd dAXnwr dulolavro. Evleret dé êm) ©v ua) à pù aiToÙ dva- 


16. COMMENT ON FAIT LE LACS À DEUX ANSES, QUE QUELQUES-UNS APPELLENT 
PAR ABUS ÉTRANGLEUR. 


On fait le lacs à deux anses à l’aide de deux lacs croisés {voy. chap. 3) 
qu'on écarte l’un de l’autre ; ce lacs convient pour donner une position 
au corps, lorsqu'on traite quelque affection qui occupe le siége : à cet 
effet, après avoir placé les avant-bras sous les jarrets,on serre ces membres 
à l’aide des lacs croisés, tandis qu'on fait remonter vers la partie posté- 
rieure du cou du malade le morceau de cordon double qui pend libre- 
ment entre les lacs, et, par ce procédé, on arrive à donner au corps la 
position requise. 


17. COMMENT ON FAIT LE LACS QU'ON APPELLE PROPREMENT ÉTRANGLEUR. 


On construit l'etrangleur proprement dit à l’aide du câble simple 
(voy. chap. 9) : à cet effet on dispose un cäble simple, et on écarte les 
anses l’une de l’autre. Ce lacs convient dans les mêmes cas que celui 


CH. 16,1. 1. yeo Tv ex em; qieoud- — 6. dvaQéporru U; Qépovru R. — 
roy RU; ysoudrwr P, et sic semper. Ch. 17, 1 9. ydp Vid.; wäs Codd. 
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270 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLVIII, 18-19. 


Mai 91-92. 
yeypapuévos * mali yèp où mnxers ueraëd Tr dyxviv enbo- 


/ 22 22 
dovrou xai droo@iyyovtar, Tà dE dimodr This xuplas ydlaoua, 
a \ \ / 2 HN A / ” , : 
0 dn ua uéoov Téraxto, Émi Tdv Tévoyta TOÙ œdyovros dvaQé- 


PET. 


m'. Us méxeru Bpoyos d xaoduevos dmep6arôs ; 


Ô N / € 6 \ 2 Le ?\ ; / " / = 
EVOHEVOS UTEP ATOS EX TOU AEYOMEVOU VAUTIHOU YIVE 


rat (Bpo- 


Xou' mhéxerar yàp à vaurends Bpôyos xal mepirideror T œiyer, 





20 ai pèv dyxÿha rod Bpôyou drd Xi w dulolavra , ai dE dpya) 
ém} Tôv Tévorra duparitovro. Kai oi pèv did ris wepiôdou eüy pnolor 


/ J Te / 2 
@avévres Bpôyor oùroi eiouv. 
10". Iepi émudéouov. Éx Tv T'amvot. 


» \ ÿ? 2 dé, / 2 = A , D] à A 
HOTOL DANS EMIOETEWS ELOL GDpWTOL HAL HLEYIOTO! Ts YE ia 


éauTir œapakaubavouévns, oùy Ürnpecias Évexa Tv émixesuévor 


que nous venons de décrire; on fait passer les avant-bras entre les anses 
et on les serre avec elles; on fait remonter vers la partie postérieure du 
cou du malade le morceau de cordon double qui pend, et qui, du reste, 
est placé au müieu des anses. 


18. COMMENT ON FAIT LE LACS APPELÉ TRANSGRESSIF. 


On construit le lacs nommé transgressif avec le lacs des marins (voy. 
chap. 2) : à cet effet on prépare le lacs des marins, dont on entoure l’avant- 
bras, on écarte les anses l’une de l’autre, et on noue les chefs sur la par- 
tie postérieure du cou. Voilà les lacs qui nous ont paru être utiles, quand 
on pratique hors de chez soi. 


19: DES BANDAGES. — TIRÉ DE GALIEN. 


Les indications les plus fondamentales et les plus importantes de 
toute déligation, du moins de celle qu'on applique pour elle-même, et 
non pour soutenir les appareils placés sur la partie lésée, consistent à 


Cu. 18, 1. 6. 6 vaurimds 6 Bpoyos leoitur Asfre dpyai; capua Vid.; om. 
Codd. — 7. dpyai e marg. P, ubi RU. 
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r@ madoxovtt LOpio , TÔ Te xaTÉyewv dxlvnrov cs diemAdoÛn Tù œe- 
mov0ds , dQAéyuavrôv Te QuAdrerr * mel dè où dÜvarou Tadra æouetr 
GE /S, ” ” S Z D \ \ 0 \ \ 
ñ émédeous dveu Toù diepuévesv adrir xal un perœuweiolar mpès Tà 
xdTw ToÙ owuatos À dvw, duù Toro Toïs dralléor poplous dvayua- 
Lôuela mpoorepiÉdAker rods émidécuous, ümws Eva uêv eiuds dva- 5 
dpapeir éoliv Enr Tv émideoiv, # dvrtamdus aûris ylvouro émt Tôv 

2 rarewvoréowr, ÉvÜa dà xaradpaueir, ém) Tor ÜŸnorépor. Ér) vlc 
dE poplor 5 did Tv évrixempévor dyréndis dQeliuuwrépa, xadTrep 
mi pou ua BouÉdvos, dupibis dé eimeïr, mt Guou uér où wepi 
rdv Érepor duor, dAXà Tir paoyaknr, émi Boub@vos dE æep} rdv 10 
xevedva mepiéadXeolas dei Tùv émideouor oùre ydp à auos, oùre 
à yhourès doPakds QuAdrlev dÜvarour tds mepiéodlds, dAXQ à ua- 

Ne / à L{ À \ = / 2 LEE 2 / 
3 cxdhn nai à xevegv. Qoaÿtows dè ua) ris xvmuns edaréppuTor éyolons 


Tv émideoiv di Tv xvpréTnTa This yaolpoxvnuias, 1 dvw mepiéo»r) 


garder le membre aflecté immobile dans la position qu'on lui a donnée 
par la coaptation et à le tenir à l'abri de l'inflammation ; comme la déli- 
gation ne saurait remplir ces indications sans être fixe et sans éviter tout 
déplacement, que ce soit vers les parties inférieures ou supérieures du 
corps, nous sommes forcés d'étendre aussi les bandes sur les parties 
saines, afin que l’ensemble du bandage trouve ses points d'appui sur 
les parties situées au-dessous de la lésion, quand il est à craindre qu'il ne 
remonte, et sur les parties placées au-dessus, quand il est probable 


oO 


qu'il descendra. Pour certaines parties, pour l'épaule et pour laine 
par exemple, il est préférable de fournir au bandage des points d'appui 
sur les parties du côté opposé, ou, pour parler rigoureusement, quand 
il s'agit de l'épaule, on ne roulera pas la bande autour de l’autre épaule, 
mais autour de l’aisselle, et, quand il s’agit de l’aine, on roulera la 
bande autour du flanc (au-dessus de la hanche) : car ni l'épaule ni la 
fesse ne peuvent donner un appui solide aux bandes, mais l’aisselle et 
3 de flanc le peuvent. La jambe laisse aussi facilement glisser les bandes 
à cause de la convexité du mollet; aussi, pour ce membre, est-il conve- 


3. diauévers RGal. — 6. ei R; om. xevesüva] BouSüva R. — 14. dià Tr 
U. — 10, wep{] xard U; om. R. — 11.  xuprôrnra om. Gal. 





272 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLVIIL, 19. 


xpnoiun , xaTd éxcivas dnhovôrTe Tès émridéceis, xaTà ds dvayxaïév 
os Td xuprdv Tis yaolpoxynuias meprhaubdverw, émel Tor Ta xaT 
rà oQupà ywpla Tù pôvmmor Tis émidéoews &E Éaurév Eyes, peraëd 
dvoïr SÉoy@v uelueva. Ofs dé poplous oùx ain oùte mapaneluevov 4 

| 5 Te TouoÜTOY uôpiov oiov Em) xvNUNs, OÙTE dyTixEluEvOv, ds ÊTi GUOU 

| xai Boubvos, émi ToûTu» TouabTnr ypn Tir émideoir mousiobou cs 
&v TA dpahwrare Tès xaTalyets ylveclai, xaddmep xäm} ris ne- 
Qa%ñs. Ei dE oùx évdéyeror Thv xeQalir oÙrTw xafdmep Tà x 5 
mepihaËeir év aüx\o * xwAUEL ydp à Tpdynhos ouuQuis dv «Ti 


10 did roÿro ém) aûris, dv Te xard Tù debidr uépos, édy Te xaTà TÙ 


| > ES 

| dprolepèy À Tù Ths émidécews deouevor ædfos, Tir xarà iuwpiar 
| émideouv aipoiuela, did pèr Tis xopuQüs dyouévou rod émidécuov, 
| 4 d8 2 d0 DEN \ / 4 5. 2 é 
| xarTayouévou dé évred0er én) dupar Thv xdTw yÉvuv, Elta dvayopué- 


vou méluv mi Tà memovbds, eîra aùbis dpolws, eïre dis, ele Tpis 


nable d'appliquer les tours de bandes [destinés à assujettir le bandage] 
en haut, du moins dans les cas où il est nécessaire de comprendre la 
convexité du mollet dans le bandage; car les régions voisines des mal- 
léoles suffisent par eïles-mêmes à tenir la déligation en place, attendu 
qu'elles sont situées entre deux protubérances. Pour les parties qui 4 
n'ont ni à côlé d'elles, ainsi que la jambe, ni au côté opposé, comme 
l'épaule et laine, une partie ainsi faite (c’est-à-dire qui puisse servir de 
| point d'appui à la bande), 1 faut disposer la déligation de telle façon qu'elle 
ait ses points d'appui sur la région la plus unie : c'est ainsi qu'on agit, 
| par exemple, pour la tête. Mais, comme il n’est pas possible d'entourer 
circulairement la tête, ainsi qu'on le fait pour les membres, attendu 


(14 


que sa continuité avec le cou forme un obstacle, nous préférons, quand 
il s'agit de cette région, la déligation perpendiculaire, que la lésion qui 
exige l'emploi d'un bandage soit située à gauche ou à droite : nous fai- 
sons passer [d'abord] la bande par le sommet de la tête, nous la faisons 
descendre jusqu'à la pointe de la mâchoire inférieure, nous la ramenons 
ensuite de nouveau sur la partie lésée, pour la rouler itérativement 


deux ou trois fois de la même manière, autant qu'il paraît nécessaire, 


| 1. xpñomuos Gal. — 2. xard] mapd por uôpror U Gal. — 9. mepiéaxeir 
Gal. — 3. rt om. R. — 5. rooÿroy &re- MR. — 12. émideo om. Gal. 
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aÿrapues eivar vouitouer, Élurlouévou péype Tüs Teheutis * aÿrn Où 
Ddvrows xaTà Ths xopuQis yivÉcÜW* uovIMWTATOY yÈp Tà xwplor 

6 roùro. Aourdy dE bvrwv Tv This xeQadñs Étépor pepév évavriwr 
dois, @v Tr pèr dmicw Te nai xarà ivlov éoli, Tù dè æpocw 
TE Xi XaTO TÔ ÉTwTov, dmd voir dpydv émidetv ypn° ol dE dmd 5 
doi dpydv émideois, tar Tù péoov bou To émidécpou xaTà rod 
memovÜéTos épeilcavrtes iooppômews ÉndTepor aûTod Tüv uepér émi 

7 TÜv dyTixeiuevov &ywUEY TÔT Ov. Oca: dË Tedeutai Tv oÙtws érrt- 
douuévor émi Td pérwmov dyovro, povmwTepau” TOÏTO YA p TÙ Xw- 

8 plov To ivlou povimawrepor. IIerovdéror dè èuolws rüv dvrmemué- 10 
vor pepôr, cs émesddr Tà xahouEva xavAnddY yÉvATAE XATÉyUATA, 
Thv émidecir dd duoir dpx@v mouon xafdmep êm) Tüv oxeTaprn- 
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jusqu’à ce que nous arrivions au bout de la bande, lequel devra néces- 
sairement être placé sur le sommet : car cette région fournit des points 
6 d'attache plus solides que les autres. Comme il nous reste à parler des 
autres parties de la lête qui sont opposées l’une à l’autre, et dont l'une 
esl située en arrière dans la région de l’occiput, et l’autre en avant et 
dans la région du front, [nous dirons que sur elles] il faut appliquer un 
bandage à deux chefs (bandage à deux globes) ; or voici en quoi consiste 
un bandage à deux chefs : après avoir appuyé le milieu de la bande sur 
la partie lésée, nous amenons chacun de ses deux chefs sans déviation 
7 vers la région opposée. Quand c'est sur le front que l'on ramène les 
deux bouts de la bande, le bandage reste plus immobile que dans tous 
les autres cas; car le front fournit des points d'appui plus solides que 
8 l'occiput. Si les parties opposées sont également affectées, par exemple 
lorsqu'il existe des fractures en forme de tige coupée (c'est-à-dire des 
fractures avec écartement des fragments), vous appliquerez le bandage à deux 
chefs comme si vous placiez des compresses en doloire autour d'une 
9 partie quelconque. Si, dans de semblables cas, vous appliquez un ban- 
dage à un seul chef, vous déroulerez la bande comme pour le bandage 
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a deux chefs, de manière à la ramener ensuite vers la région qui four- 
nit des points d'appui solides, afin qu'elle s'y termine. Il faut recourir 
| aussi peu que possible à des tours de bande obliques : ce qui importe 
| surtout dans la déligation, c'est qu'on tienne la dernière parüe de la 
{ bande à l'abri de toute déviation, en la faisant marcher dans une di- 
| rection complétement rectiligne, soit vers le front, soit vers le milieu 
de la tête, la où se trouve la région dite bregma : il sera convenable de 
| ramener la bande qu'on a fait descendre jusqu'au-dessous du menton, 

vers le milieu de la tête, en l’attirant sans la faire dévier; on ramenera éga- 
| lement vers le front, sans la faire aucunement dévier, le bout de la bande 
dont on entoure circulairement [la tête]; car, si on l'applique de cette fa- 
çon autour de la partie, on la roulera nécessairement aussi, aux parties 
postérieures, autour de ce qu'on appelle nuque, région située entre le 
cou et la protubérance postérieure du crâne. La raison pour laquelle Hip- 
pocrate (Officine, $ 9) dit également qu'il faut donner une direction aussi 
peu oblique que possible au dernier tour des bandes, c’est que ce der- 


| nier tour, s’il.ne dévie en aucun sens, retient ceux qui le précèdent; 
| or ces tours deviennent souvent obliques par nécessité, pour entourer 
| 
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la lésion qui siége tantôt sur une partie et tantôt sur une autre; tout au 
moins ils ont pris une direction oblique en raison [ du siége] de la lésion. 
I est donc clair que la fixité du dernier tour de bande mettra les autres 
également à l'abri du déplacement. Pour tenir rigoureusement à l'abri 
de toute déviation le dernier tour de bande qu’on applique au-dessus 
ou au-dessous du genou, on recourra donc au même procédé que pour 
la tête ; dans les bandages pour l’aine et pour l'épaule, qui nous forcent 
à comprendre dans la déligation quelqu'une des parties du côté opposé, 
les derniers tours de bande devront, pour ne pas éprouver de déviation, 
être appliqués circulairement, sur les flancs des deux côtés, lorsque 
nous nous proposons de placer un appareil sur laine, sur la poitrine, 
lorsqu'il s’agit de l'épaule. Il faut suivre un procédé analogue pour les 
appareils qu'on applique sur les articulations du carpe ou de l’astragale. 
Quant à l'os appelé meule et que quelques-uns appellent rotule, on devra 
étendre sur lui une bande large, de manière à l'y comprendre entière- 
ment; car un bandage qui n'entoure pas l'os de cette façon se portera 
facilement ou vers la région supérieure, ou vers la région inférieure, en 


1. aÿras con]; tds RU Gal. — Ib. aÿrÿ RU; roarny Gal. — 3. ouvdiapé- 
yeyovvias conj.; yeyovulas mepiéolds  vouour U Gal. — 5. mé» U. — 6. aîs 
RU Gal. — 2. pndaudü U. — Jb. An- om. R.—- Ib. xart U. — 11. dolpaya- 
Aovôri R. — Ib. rÿ aÿrñs ex em.; 1%  Àov] dyxdva Gal. 


10 





x 


10 


15 yéowr émÉd}Akew uèv éxelvn mar @Adros, ÜrobdAker dé Th payer 


276 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XL VII, 19. 


mepioPar\dpevos mr) ÉndTEpa did Tr xvprornta Tis uÜns. Ty de 
iyvde ovvecladuévor Tèv érideouor 4p} mepiéd}deu * oùre yàp 
ÜnodéËaofor dvarar Tdv els œAdros éxrerauévor, oùte QudËcu. 
OÙda dé riva mûûn un Qéporra Tir émideouv * radra dÉ Eoluv Er) 
@v, ei xai Bpayxd xivnOein Tù æemovbds pépiov, bdÜvn peyloîn yi- 
veto , XADGTEP Ex xaTarÎwoews où mpù OX OÙ ris oÙTws male Ta 
xaTà Tv péyxuv cs undè Bpayxbraror ei xuvnOein, düvaolar Qépeiv 
Tù méyelos Ts ddUvns. Hoayxdobnper oùv aÿroÿ Tor XATOVÉTAOV 
ä@ehev oùx dmrodüravres, dAXà diappnéavtes pèv mpôTor dmdoas 
Très paQas, uerà Où Tadra maurénouës Toîs diaxparoDoi» GAov Td 
dûua xpnoduevos mods TÔ perewpioo Tor dvÜpwror iopporws. 
Hrotuaolo d8 fuir em) Babpou aatéos énxterauéror duos émi6e- 
EXnuévnr Éyor éplou mhdua. Tara pêr oùv éxeketoauer, émerddr d 


4 CHEN = à / DEN ” ” € \ 
HAUVOY UTO TO tAXPATOUVTOP AO Ts oÎpœuvis VYoÛ , did Ta- 


glissant, quel que soit celui des deux côtés où il se porte, à cause de la 
convexité de la rotule. Le jarret devra être entouré d’une bande étroite: 
car il ne saurait ni admettre, ni garder une large bande. Je sais qu'il y 
a certaines lésions qui ne supportent pas l'application d’un bandage ; ce 
sont celles qui donnent lieu à une douleur très-forte, si le membre subit 
quelque mouvement, même peu considérable : ainsi, il n'ya pas long- 
temps, certain individu éprouva, à la suile d'une chute, une lésion pa- 
reille dans la région de l’épine du dos, de telle façon qu'il ne pouvait 
supporter l'intensité de la douleur, dès qu'il subissait le moindre mou- 
vement. Nous fûmes donc forcé de lui enlever sa tunique de dessous, 
non en le déshabillant, mais en déchirant d’abord toutes les coutures et 
en ayant recours après cela à un grand nombre d'aides qui s’emparèrent 
du malade pour le soulever sans le faire pencher d'aucun côté. Nous 
avions préparé d'avance un vieux linge étendu sur un banc large, linge 
sur lequel nous avions placé un morceau de laine. Nous ordonnâmes 
donc, lorsque le malade fut soulevé de son lit par les aides qui le te- 
naient, d'étendre immédiatement, et suivant la largeur de ce lit, les 
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| pièces de pansement dont nous venons de parler, et de les placer au- 
dessous de l'épine du dos du malade soulevé, tandis que nous tenions 
nous-même un autre morceau de laine trempé dans l'huile chaude dont 
nous entourâmes rapidement l'épine du dos, après avoir enlevé la sous- 
tunique, pour le coucher sur le morceau de laine placé au-dessous de 
lui avec le vieux linge; après cela nous ramenämes vers les parties an- 
lérieures du corps d’abord les bouts du morceau de laine trempé, un 
de chaque côté, puis ceux du morceau de laine sec, et, après, ceux du 
21 vieux linge que nous réunimes entre eux par des points de suture. Un 
jour nous eùmes recours au même procédé pour la région de la hanche, 
une autre fois pour le fémur, et d’autres fois encore pour le bras et pour 
22 la région postérieure du cou. Si, après l'application de la bande, on se 
borne à réunir par une couture son extrémité aux parties sous-jacentes, 
on doit, quand on n’a pas besoin de comprendre dans la déligation les 
parties du côté opposé, par exemple lorsqu'il s’agit de l’avant-bras, du 
bras, de la cuisse ou de la jambe, faire passer l'aiguille du côté gauche 
au côté droit, ou en sens inverse; mais, dans l’un ou l’autre cas, on 
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tâchera de faire marcher l'aiguille vers le haut, au moment où on 
réunit par une couture le bout du linge aux tours de bande placés au- 
dessous de lui; dans les cas , au contraire, où on a besoin aussi des parties 
du côté opposé, pour l'épaule et la hanche par exemple, on s'arrangera 
pour arriver au bout de la bande en faisant un tour qui remonte, ensuite 
on passera l'aiguille à travers, en allant de bas en haut; puis on fera la 
couture, non en tirant vers le bas la partie supérieure de l'appareil, 
mais en tirant vers le haut la partie inférieure; car on peut faire l’un et 
l'autre, en réunissant les linges par une couture ; seulement, après avoir 
passé le fil avec l'aiguille, on devra tirer la partie inférieure de ce fil de 
bas en haut, et non sa partie supérieure de haut en bas, en se propo- 
sant pour but d'attirer vers le haut les parties inférieures de l'appareil 
a l’aide des parties supérieures : en effet, de même que les diverses par- 
ties sur lesquelles on applique un bandage doivent conserver [toutes] 
la même forme (direction), il faut aussi que le nœud et le fil, par leur di- 
rection exercent toujours une attraction vers le haut, de façon que le 
bout de la bande soit d’abord solidement retenu et attiré vers le haut, 
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tandis que l'ensemble de l'appareil l'est par le bout. On ne doit pas 
placer les bouts de fils [passés avec l'aiguille], ni faire les nœuds sur la 
plaie; car elle serait froissée non-seulement par le nœud, mais aussi par 
le bandage comprimé lui-même fortement par ce nœud, attendu que le 
nœud doit être très-serré pour pouvoir maintenir le bandage. De même, 
quand on fait un nœud sans fil, avec les chefs de la bande entrecroisés 
ou noués avec un ruban étroit placé extérieurement sur l'appareil (voy. 
chap. 20, P- 282, L. 4), il ne faut pas faire ce nœud sur la plaie elle- 
même. Ne placez donc pas le nœud sur la plaie, mais sur un point où 
vous pouvez lui imprimer une direction vers la région supérieure, en 
évitant, comme dit Hippocrate (Offc.S 8) le rp{&os (lieu de frottement) et 
l'épyov (lieu où il y a travail). Or Hippocrate appelle rpé6os le lieu où 
les parties du corps sont exposéees au frottement, et ëpyov le lieu où 
s'exercent les actions, quand les parties se fléchissent, s'étendent ou font 
un mouvement latéral. Par conséquent, le rp{6os sera, pour celui qui 
marche, la plante du pied, pour celui qui est couché, le dos tout en- 


3-4. SAerou Gal. — 6. péAlos RU. — 9. air RU. — 14. mapayevdueror 
— 8. uaralfuparos ex em; xarahetu U. — Ib. Éo7 U.— Ib. dé UGal. — 
uaros R; xarax}ciuparos U; om. Gal. 15. v@ro| ivior RU. 








à à 


280 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLVIII, 19. 


aûtoÿ Ta éééyovra, ai Tà Ts ueQaliñs omiow, 7 dé xaÜnuéve 
Tà xard Très œuyds* ei de nai à Tv xespôv évepyeir Tis émidede- 
mévos por, oxéVor tiva re Th évépyerar évepynoer, al wep) Ti 
Tv EÉwber * oÙro yap duvfon nai Tir y aûri TpiSor éÉeupeïr * ai 
dE évépyeuus dfhor ÔTe ar Très Ciaplpaoeis yivourar. DiaËa 28 
Toivuy aûras de}, xal pda Très peAXoUoas évepyeïy émidedeuévou 
TOÙ xduvovtos" el yèp Tù œuvéyor nv Thv émideouv duua Tebein | 
xarà Tv udlola peraoynnatiéouévor popiowv év Tais xvNoEOU, 
dvaynaïor Éolar motè pèr xalapà mepartépw ToÙ æpooxovTos, 
abis d8 SAÉovra yiveclar Tà dupara uard ivrivodr ér6e6an- 
uéva didoOpwoir. Tév d8 émiudéuwr dmhat Tpeïs elouv ému6oda}, 29 
ebxuxXos pv % xarà xÜxXoY dmapeyxhiTos mepelaubdrouca Tà me- 
movOès uéhos, émi fs Ta Ts deurépas nai Tolrns émiGolñs Tor 
0oviwy Tà Toù mhdrous mépara at GX w» émiÉAnoeTas, pure 
tier, et surtout ses parties saillantes, ainsi que les parties postérieures 
de la tête; pour celui qui est assis, la région des fesses; si un homme 
portant un bandage doit encore travailler de ses mains, examinez quel 
travail il devra faire et sur quel objet extérieur portera ce travail, car, 
de cette manière, vous pourrez aussi découvrir le lieu de frottement qui 
correspond à ce travail; quant au point d'activité, il est clair qu'il cor- Il 
respond aux articulations mobiles. Évitez donc toujours ces articulations, 28 | 
et surtout celles qui doivent entrer en activité, pendant que le malade 


porte le bandage : en effet, si on place le nœud qui retient tout l'en- 
semble du bandage sur les païties qui éprouvent le plus grand dépla- 





cement pendant les mouvements, les nœuds deviendront inévitablement, 
dans certains cas, plus lâches qu'il ne le faut, et, dans d’autres, ils exer- 





ceront, au contraire, de la pression, quelle que soit l'articulation mo- 
bile sur laquelle on les a placés. Il y a trois manières simples d'appliquer 29 
un bandage : le bandage circulaire est celui qui entoure circulairement 
le membre lésé sans subir de déviation, les bords de la bande, dans le 
deuxième et le troisième tour [et les suivants], étant appliqués exacle- 
ment l’un sur l’autre, sans que l'un dépasse, ou reste en deçà; nous 

1. xai té om. RU. — 1-2. xa0. xarà T0 äpua R.— 8. alla om. Gal. — 


rûs œuyds R; xaû. fs œuyñs Tr xdrw 13. pépos U Gal. — 14. rà om. U Gal. 
Gal. — 5. Duaa£es RU Gal. -— 7. do — Ib. émneioeru U; émxeioa Gal. 
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uévny oxémapvoy dvoudtouev, domep ye Tir êmi moXÙ ouunv. Tè 
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xeyakaouévas Boukouevor ouvayayeir, ñ ÉAxous éxmenlauéra yel\n, 
xal morte xaÙ mpoooleïha na xoXAioar Tà dépua uéxps æAelo- 
VOS GTOCEOUPHEVOV. Âvdhoyor dè roïode nai à Toù ueppoubiou 
yÉveTot XpEiR. 


1x". Iepi émdéonuwr. Ëx rüv HAwodwpou. 


Tor émidéopar oi uér elou eilnrot, oi d banlo}, oi d oy- 
oo, xai Tv eilntTôr oi uè» dmdoï, oi dè momxihor. Eiknrois 
€ LS 2 4 / SRE, La AUY ? Là 
dmhoïs émidéouois ypouela èmi xaTaypdTuv, Tà ÉcyaTa abrv xn- 


por mpoom\dooovtes* oùdè yàp Sédouer duuara æoeir, Quhac- 


appelons bandage en doloire celui ou les spirales sont peu prononcées, et 
bandage camard celui où elles le sont beaucoup. Nous employons le ban- 
dage appelé œil pour l'œil, quand cet organe menace de sortir de l'or- 
bite, ou dans le but de retenir les pièces de pansement placées sur lui; 
nous nous servons du rhombe pour la tête, lorsque nous voulons rap- 
procher les bords des sutures relâchées, ou les lèvres rétractées d’une 
plaie, quelquefois aussi, quand nous nous proposons d'appliquer et de re- 
coller [contre les parties sous-jacentes] la peau qui a perdu presque toutes 
ses adhérences. Le demi-rhombe peut être utile dans les cas analogues à 
ceux que nous venons de mentionner. 


20. DES BANDAGES. — TIRÉ D'HÉLIODORE. 


Il y a des bandages roulés, des bandages cousus et des bandages 
fendus ; parmi les bandages roulés, les uns sont simples et les autres 
composés. Nous employons les bandages roulés simples dans les cas 
de fractures, en collant leurs extrémités avec du cérat; car nous ne 


7. morè ei nai À. — Ib. mooofeïlu Awy émd. U.— 12. rà écyora aÿrür 
RÜ Gal. — Cu. 20, tit. =. momie réàr U. 
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œôuevor Tv Ex TOUTWY dvwumaklar. DrTevois émidécuors eilntoïs 3 
pL 
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XP ? PEL / 
xarokau6avouevor. EiAnroïs émidécuors ypauela émi Tüv xwhw, 4 
dy Tà œéoara TO olev® Tehauœwridlew Tà }eyouévo xaTahfuuart 
P 7 7 4 7 Y l 7 Ut 
5 ovvéyouer, Ÿ OÙTw TO ToÙ émidéouou mépas els dVo oxéÂn éTILON- 
XOHE?; FR 
Éavtes, évaXdËavtes à rà auéln mpès SX AnXa épuarllouer, auvo- 
xûs xdpuw Ts dns émidécews. Eilnroïs émidéouous ypauebla mi 5 
| Sapaxos, vaTOu, Guwv, pacxa)dv, doyéov, xaT Dhwy Tor pÉTwY 
ToÙ oauaros, Tà mépara aûr@r els do ua duo oxén fnyvÜvres émi 
10 Téker Ths émidécews, Tàs dpyàs mpès dAhas duparitovres do @a- 
Aelas xapiv. Syroloïs ddoviois ypœuEla nt ov æpouerras puà dr \N 6 
2 / / / \ 2 à 4 f (4 DEN 
7où 6oviou wpoobére: cuemdoo rdv émideuevor TÔmor, Gorep éni 


” / ” = / LITE D d8 £ 
xEDals, otayOvwv, &AÂWY TIVOY TO COUATOS EPDY TOÏs dE pa- | 


I] 


"= JDN = x / !S 2 / II \ \ = 
lois ET aol, YUVOIHELGOV € pas ; OTXEOU. = Ep LLEY TOY 


voulons pas faire des nœuds, pour éviter l'inégalité qu'ils causent. Nous 5 | 
employons des bandages roulés étroits pour les doigts et pour le membre | 
viril, en attachant les bouts des bandes avec un fil de lin, ou avec un 

ll à coudre. Nous employons aussi des bandages roulés pour les mem- 4 

bres; dans ce cas, nous maintenons les extrémités des bandes avec le | 
petit ruban étroit qu'on appelle attache, ou bien nous déchirons simple- 
ment le bout de la bande, de manière à former deux jambes, nous croi- 
sons ces jambes et nous les nouons ensemble, pour retenir tout le ban- 


Ex 


dage. Nous nous servons encore de bandages roulés pour la poitrine, le 
dos, les épaules, les aisselles, le scrotum [etsur toutes les parties centrales 
du corps], en déchirant, quand la déligation est achevée, l'extrémité des | 
bandes, de manière à former de chaque côté deux jambes; puis nous 
nouons les chefs ensemble pour maintenir l'appareil. Nous avons recours 6 | 
à des bandages fendus quand nous nous proposons de recouvrir l'endroit | 
sur lequel nous appliquons la bande, d’un morceau de linge simple, par | 
exernple , quand il s’agit de la tête, des joues, ou de certaines autres | 





parties du corps; au contraire, nous employons des bandages cousus 
pour les mamelles, les parties génitales des femmes, le siége ou le scro- 
tum.— Voilà ce que j'avais à dire sur les bandages simples ; pour donner 7 


3. xaralau6. ex em.; perahau6. RU, — 8. uep@v U. — 9. xai dio om. R. 
| 
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onpou didaoxaklas paper. Néyerai ris eüleïa, mhayia, JoË” eÙ- 
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ÉoX, ueromiala  mepi Tù uétTwmov xux\oTepis weptellnois, ye- 
veids À Depl TÔ yÉvEtOY UMAOTEPIS mEpiEl\NOIS, CXÉTAPVOS 1 (un 
voeud)s ÉTaywy} TS MEpIELÀNG ES. É» dé rois dmoreléouaor Tôr 
mhoxdv Aéyeru Podls, oleipa, nuuppouGrov, poubos, éTepocynua 
daketupara. — DoXls uêv oùr éoliv à diù do oxemdprvwv xara- 
Éohn dvrumemnévær dois, péoov Te xaTalimoda didolnua. — 
Zreïpa dé éoli à LE dyrexcumévor AoËdy uaraGoXdr yivouévn 


Tûs émidédews mou), cuoropérn Th év (Blo Xeyouévn olelpa. — 


de la clarté à mon enseignement, je mentionnerai aussi les noms qu'on 
donne aux tours de bande qui font partie des entrelacements d’un ban- 
dage composé. On appelle les uns droits, d'autres transversaux , obliques ; 
noms qui indiquent avec évidence quelle est la nature de ces bandages. Il 
y à aussi un tour de bande qui passe perpendiculairement par la joue et 
qu'on appelle mâchelier; il y en a encore un autre qu'on appelle coronal; 
c'est celui qui enroule circulairement le bregma, en l’entourant comme 
d'une couronne; le bandage temporal consiste en un tour de bande 
oblique appliqué sur les tempes, le frontal en une bande qui entoure 
circulairement le front; le mentonnier est une bande qui entoure circu- 
lairement le menton; la doloire le prolongement en forme de croissant 
d'un bandage roulé. Eu égard aux entrelacements d’une bande, on se 
sert des dénominations écaille, quille, demi-rhombe, rhombe, et intervalles 
irréguliers. — L'écaille résulte de deux doloires opposées l'une à l'autre, 
et laissant au milieu un espace vide. — La quille est un bandage qui se 
fait avec des iours de bande obliques opposés l'un à l'autre, construc- 


tion qui ressemble à ce qu'on appelle habituellement la quille d'un navire. 


2. raîs post. xaraS. ex em.; r@v RU. R; uerà roù U. — 7-8. ruvias R. — 
— 2-3. évomuou U. — 6. mepieih. Ÿ 11-12. xara6o conj.; xara6oAdr RU. 
xporaQiaia R.— Ib. xard ex em.; uerd — 12. plais conj.; dAAaas RU. 
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La 
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para wpiouéra oyruara oùx Éxovra.— Tv rod rémou Teyvohoyiar 
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ñs dé aolol LE, Dar, / dt) SVER LE EET 
Ths de dpioîns Tébews Éyôpevos, wpurous wapaduiow Toùs ÉTi Ths 


xeDañs eûderodvras émidéopous. 


na’. Zyrolds OntaousÂÿs Êmi xEGahÿs. 


Hpès Tir ris ns xeQadñs émideouv, xard mo uépn Sda- 
TUATUY À TpauuÉTwy yevouévar, pi) BouAduevor duuaov évœuaois 
salnpois Se Tà ouuara, ouo1® éridécue ypœuela dxTaoue- 
Àeï* à d8 rpômos Tis émidéoeuws rouodros dQelher yiveolou. Telaudva 


der XaGeïv œAdres xl prines inavdr | éÉnpréaa mpès riv dnlouuévnr 


— Le demi-rhombe se compose de deux tours obliques et d’un tour trans- 
versal, de manière que la lacune centrale ressemble à la lettre A. — Le 
rhombe est le bandage qu'on construit avec quatre tours de bande obli- 
ques parallèles entre eux [bien entendu deux à deux], de manière que 
la lacune centrale ressemble à un rhombe. — On appelle intervalles vrré- 
quüers les lacunes qui se trouvent au milieu des tours de bande, et qui 
n'ont pas de forme déterminée. — Ayant épuisé la nomenclature de mon 
sujet, je passe à la manière de tracer les bandages; mais, m'attachant 
au meilleur ordre possible, j'exposerai en premner lieu les bandages qui 
conviennent pour la tête. 


21. BANDAGE FENDU À HUIT JAMBES POUR LA TÈTE. 


Nous nous servons du bandage fendu à huit jambes, lorsqu'il s’agit 
d’envelopper la tête tout entière , qu'il existe des contusions ou des bles- 
sures sur plusieurs points différents, et que nous ne voulons pas froisser 
les parties avec des nœuds inégaux et durs; voici comment on le cons- 


uit. On prend un morceau de linge, dont la largeur et la longueur 


2. @uorwpévos U.— 4. opotou U.— Cu. 21, Î. 10. dns om. U.—- 11. om. U. 
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x6". ZyroTds ÉÉaouchÿs mi xEGaÿs. 
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soient assez considérables pour qu'elles suffisent à former l'appareil que 
nous sommes en train de décrire; puis on la déchire des deux côtés, 
de manière à former en tout huit jambes, quatre à gauche et quatre 
à droite. Pour l'appliquer, on place le milieu du linge sur la tête pour 
la recouvrir; ensuite on fend [de chaque côté], au niveau des oreilles, 
les deux jambes du milieu, et on en noue ensemble les chefs sous le 
menton ; alors on entoure la tête avec les deux jambes postérieures, en 
commençant en arrière à l’occiput, en les faisant marcher par-dessus les 
oreilles et arriver au-dessous du bregma, et on superpose le second 
sur le premier; puis on porte les deux autres jambes, c'est-a-dire celles 
de devant, du front en arrière vers l'occiput; et ici encore, en les croi- 
sant, on passe l’une des jambes sous les jambes désignées en premier lieu 
(postérieures ?), et on applique l’autre dessus; enfin on rattache, par une 
couture, l'extrémité de la dernière jambe à l’ensemble de l'appareil. Nous 
employons ce bandage lorsqu'il s’agit d'envelopper toute la tête. 


22. BANDAGE FENDU À SIX JAMBES POUR LA TÊTE. 


Nous nous servons du bandage à six jambes pour le sommet de la 


4. péoa rà narà ra R. — Ib. aûré U. — 7. ouvdyeru U. 
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tête, et pour les points voisins du sommet; nous le construisons de la 
manière suivante. Nous plaçons la partie moyenne et non fendue sur le 2 
sommet; nous fendons les deux jambes du milieu au niveau des oreilles, 
puis nous amenons les chefs de ces jambes en bas, et nous les nouons 
sous le menton; ensuite nous mettons le milieu d’une petite bande de deux 
doigts de largeur à peu près sur l’occiput, nous faisons passer les bouts 
libres de cette bande par-dessus les parties latérales de la tête, et nous 
les nouons sur les parties fuyantes du bregma. Nous amenons les deux 3 
jambes de devant en arrière, et nous les nouons ensemble par-dessus 
l'occiput, et les deux jambes postérieures en'‘avant, pour les nouer sur 
les parties fuyantes du bregma par-dessus le premier nœud. 


23. DU BANDAGE FENDU À QUATRE JAMBES. 


Nous nous servons du bandage fendu à quatre jambes pour le front 1 
et pour la partie voisine du bregma. Nous plaçons la partie moyenne 2 
et non fendue de ce bandage sur le front et le bregma; nous laissons 


1. Tout R. — 5. roûrou e conj.; e conj.; rà yalaoua RU; rà äxpa Gal. 
roûto R; roûro U.— 5-6. rà yaldouara — Cn. 23, 1. 14. r@ r070 R. 
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pendre librement vers le bas les jambes supérieures, tandis que nous 
faisons passer les jambes inférieures sur les jambes pendantes, pour les 
nouer en arrière sur l'occiput; enfin nous lions ensemble les deux jambes 
qui restent par-dessus le premier nœud. Nous employons aussi le même 
bandage pour l’occiput; à cet eflet, nous plaçons toute la partie non 
fendue de la bande sur la région dont il s’agit, nous laissons pendre 
librement vers le bas les jambes supérieures, tandis que nous faisons 
passer les jambes inférieures sur les premières, pour les nouer au- 
dessus du front; puis nous lions ensemble les deux jambes qui restent 
sur le bregma, par-dessus le premier nœud. Nous avons recours à ces 
bandages fendus simples pour la tête. Je passe aux bandages com- 
pliqués. 


24. RHOMBE D'HIPPOCRATE. 


Ce bandage convient en cas d'écartement des sutures, ou lorsqu'une 
plaie existant au bregma, les parties voisines perdent leur adhérence; 


1. mapleuer ex em.; œapeiuer RU. 7@ U. — 7. émerra ex em.; êré RU. — 
— 4. roù om. Ü. — 5. œpooil. pèr 8-4. dixhau6dvouer R.— g. roïs om. R. 
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ÜTEPAVG LETOTOU. 


en effet, les médecins qui se sont servis de ce bandage voulaient, en 
l'appliquant, recoller les parties écartées, et laisser à nu la région de 
la plaie, afin de ménager une voie d'écoulement aux liquides. Voici la 
manière de construire ce bandage : on tient le chef de la bande sur les 
côtés de la tête; on fait, en partant de l'occiput, un tour oblique allant 
vers le bregma, puis sur la joue (cf. ch. 20), puis sous le menton; et, 
de la, on remonte vers l’autre joue; après quoi on se dirige obliquement 
vers le breoma , afin qu'il y ait un croisement [avec le chef de la bande]; 
du bregma on va à l'occiput, et de là on revient obliquement vers le 
bregma en éloignant ce tour de bande du premier; après cela on déroule 
la bande vers l’occiput, et, de là, on fait un tour oblique allant vers le 
bregma, et ce tour reste aussi éloigné du second; de nouveau on passe 


96 


sur les deux joues, afin qu'il y ait deux croisements donnant lieu à 


la formation d’un rhombe qui correspond à la plaie; alors on va en- 
core une fois à l'occiput, et de l’occiput on fait un tour circulaire en 
passant sur le front. Ce dernier tour du bandage passe sur les oreilles, 
mais on fait le nœud au-dessus du front. 


1. aÿr® ex em.; aÿroÿ RU. — G-10. O8 deur. U. — 11. xard ex em.; © xara 
Ts deolôoa om. U. — 10. rÿs RU. 
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Anv dù Ürepdvw nord td Bpéyua Tir xahouuérnr oleParialar * à 
dE vou Ths émidécews yiverou Tis pèv xdTw mpès Tà dvw, Ts OË 

2 dvw mpès Ta xdrw. Oùros à émidecuos eûleret émi dv mhaylas oÙons 5 
xard Tù Bpéyua diupérews, mpénerrar Tà xeikn cuvdyeiv mpès Tir 
x6) nou cs mt mepioxubiopuo. 


xs". Axywds ywpis wTwr. 





1 Tÿs rod rehauvos dpyñs x mhaylwv Tis xeQaññs dax parou- À 
uévns, dnd iviou &yerar AoËn dd AoGèr Très Toù æAncior émi 
xpOraPov, [dmd xporad@ou êmt Bpéyua,| àmd Bpéyuaros x} ivlov, 10 
dmù lviou Xoën xai êx mhaylwr Tis xopuQis émi Tù Bpéyua, va | 


25. NACELLE OU KIOSQUE DE DIOCLES. 


1 Ce bandage consiste en deux tours circulaires qui entourent la tête 
comme des couronnes, l’un placé en bas et qu'on appelle frontal, l'autre 
passant en haut sur le bregma et qu’on nomme coronal; la bande va en 
montant pour le tour inférieur, et en descendant pour le tour supérieur. 

2 Ce bandage convient lorsqu'il y a une solution de continuité transver- 
sale au bregma, et qu'on se propose de rapprocher les bords de la plaie 
pour les recoller, comme dans le cas de périseythisme. 


26. LIÈVRE SANS OREILLES. 


1  Onuüent le chef de la bande sur les côtés de la tête; on mène de l’oc- 
ciput un tour oblique passant au-dessous du lobe de l'oreille voisine 
vers les tempes, [des tempes on va au bregma,] du bregma à l'occiput, 
d’où on fait un tour oblique qui marche sur les côtés du sommet vers 
le bregma, afin qu'il y ait un croisement; ensuite on va à l'autre tempe; 


CH. 25, tit. x rôv AuoxX. R text. non — Ib. [éro xpordQou ëmi Ep] conj.; 
ind. — Cu. 26, 1. 10. xpord@ou RU. om. RU. 


IV. 19 
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5 rù dupua ylvet xard Tà dmoAnyovTa ToÙ Bpéyuaros. Oüros à &mi- 2 
deouos eûberei émi r@v xarà Très faQas das nudror æpès Tv Tév 


deolapéror doléwr cuvapuoyrr. 
1x8". Aaywds où» wrlois. 97 


IDéËa dei Bpéyor dv nadoduer dTa, où Thv mhow)r wapadédwna 1 
&v TO elcaywyix® Ürouvnuare Ths bpyaviÿs mpayuartelas, ËTeuTa 
10 aÿroù Ts GyxÜhas TdËar xaTd ToÙs xpoTdGous, maparernpnuéves 
dË dyxÜhny Tv xaTd Td duua dmou Éolir à Bpaxvrépa àpyn m1 
ciov où deËroù xpord@ou, Toù péoou dimhod Tis xaplas daoinua- 


A 4 £ ë / \ 4 > / 
TOS XATE TÔ ÉTWTOY dvros. ToûTwy TÈ yevouérwv, &yeTou DEplet- 2 


alors on passe au-dessous du lobe de l'oreille du côté opposé, de ce lobe ' 
on va à l'occiput, et, partant de l’occiput, on fat sur le front un tour 
circulaire, afin qu'il y ait une lacune semblable à la lettre delta (A), la- 

cune qu'on appelle demi-rhombe (cf. ch. 20); quand la déligation est 
terminée, on fait le nœud sur les parties fuyantes du bregma. Ce ban- 2 
dage convient en cas d'écartement des sutures, pour rajuster les os qui 

se sont éloignés l’un de l’autre. 


27. LIÈVRE AVEC OREILLES. 


1 faut [d'abord] disposer le lacs qu'on appelle oreilles (voy. ch. 15), 1 
et dont j'ai exposé la construction dans le traité intitulé /ntroduction à 
la doctrine des machines; on met les anses de ce lacs sur les tempes, en 
ayant soin de placer près de la tempe droite l’anse qui correspond à celui 
des nœuds où se trouve le chef le plus court, de manière que le double 
intervallé du cordon corresponde au front. Après cela on conduit un 2 


1. roy om. R. — Ib. xai rù ümolo- CH. 27, 1. 12. ro uécou ex em.; æAn- 
6oy R. — 2. rourou ex em.; roù RÜU.— olor ro pu. RU. — 13. ôvror RU. 
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ets yivéofwoar, eîra Ürovooeiro » xapla cs md Tù iviov, dmd 
roù évéou hoËN dyéow uaraBorÿ Ürd AoËdr @Tès roù æAnoiov xai 
xarà Toù SeÉroù xpord@ou, eîra ét Tù Gpéyua, [àmè roù Bpéyua- 5 
ros| én} iviov, dmd ivlou XoËn ért rù Bpéyua, ua rte üreshofw- 
œav T® XoËS Toù dprolepod wrès, era én? ivlov, dmd ivlou petw- 
miaia, na) Tù duua yiveolw æhnoior Toù deËroù xporadQou émou 

3 ol à Bpaxvrépa dpi. OÙros à émidecuos ebletet mpès xpdrnua 
xeQadñs, xarapriQouévns yévuos, à Aou Tivds ouurlauaros uelo- 10 
devouévou xaTà SpéTwT or. 





xn'. Zyiolds érldeouos mi 0GÜ4} où. 


1 Ilporapaoxeudaar de do rekauwvidia puupà ds didaxrukaïa 


Td m)dTEl UEL QÜTÉON ds TY elav, xai GO TEA 
’ , Muer aûTapxn mpès Tir Xpeiav, x ov Tcaudva 


tour circulaire de la tempe droite à la tempe gauche, en passant au- 
dessous de l’occiput; puis on fait, avec le nœud de l’anse frontale, deux 
ou trois tours circulaires ; alors on ramène le chef du lacs sous l'occiput ; 
partant de l'occiput, on fait passer un tour oblique sous le lobe de l'o- 6 | 
reille voisine et sur la tempe droite; puis on va au bregma, [du bregma] 
à l’occiput; partant de l’occiput, on conduit un tour oblique au bregma ; 
alors on déroule la double bande au-dessous de l'oreille gauche, et en- 
suite on va à l'occiput; à partir de F'occiput, on fait un tour frontal, et 
on place le nœud près de la tempe droite, là où se trouve le chef le 
3 plus court. Ce bandage convient pour retenir la tête, quand on remet la 
mâchoire inférieure, ou qu'on traite, suivant les règles de l'art, quelque 
autre accident ayant son siége à la face. 


28. BANDAGE FENDU POUR L'OEIL. 


1 On prépare d'abord deux petites bandelettes, de la largeur de deux 
doigis à peu pres, et dont la longueur suffise pour l'usage qu'on veut en 
faire, et [en second lieu] une autre bande plus grande, et dont la lar- 


+ 
Ju 


1. ÿno] émé R. — 2. perwmimfs con].; ros] conj.; om. RU. — Cu. 28, tit. 
romixfis RU. — 5-6. [àro roù Bpéyua-  G@baduoÿ ex em.; 6@ôx)poÿs RU. 
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deouv. Oûros dé à Tehauoy xaTà Tir uiav dpynv eis düo oxékn 2 


Ényvurou, pryvurar d xarà rù mhetor aûroÿ uéyelos. [pds dE Tir 3 


émideoiv Tv dlo olevdy Tehauœwridiwry Ëv Td olevdrepor mAdy10v 
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a} Bpéyuaros ên} pétumor xal rèv detueror oxémns QOaXudr, nai 
4 \ / " ” CHEN \ LA 2 / d A ms 
TÔTE Tà ONÉÀn TOÙ TEhauwdvos ÜTÔ Tv ouxyOva Évnveypaéva did TOÙ 
abyévos nm? ivlor &yetou nat mpès Ana duuaribetor dupore dm \S, 
F7 Ce 2 F9 NP \ \ à / \ P4 
era duôce ai dpyai &yovTas, ua æpès diaxparoupévnr |rir] &oys- 
cor dpynv dmhoïs duuaoir doPaiorro. Mer dà rdv duparioudr 
évalXaooovras ai dpyat Toù mhayiou Tehaudvos * Xéyerau dè oÙrTos 
dyaTnp® va Th Tv dpyüv évallayÿ ws ÜTÔ TOTIXOÙ GUuaTOs xpa- 


Tn0ÿ à Telauciv. Tourwr de Tv dpxûv xaesxvouévwr, To ma 


geur et la longueur soient assez considérables pour faire le bandage 
dont il s’agit. On déchire un des chefs de cette dernière bande, de ma- 
mère à former deux jambes, et cette déchirure doit occuper la plus 
grande partie de la longueur de la bande. Pour faire le bandage, on 
place transversalement sur le sommet de la tête une des deux bandelettes 
étroites, nommément la plus étroite des deux, et on laisse pendre ses 
chefs librement. Alors on amène la partie non divisée de la grande bande 
du sommet et du bregma au front et à l'œil qui a besoin d'être recou- 
vert; puis on porte les jambes de la [grande] bande au-dessous de la 
mâchoire; on les mène, en passant sur le cou, vers la nuque, où on les 
attache par un nœud simple; ensuite on mène Îles chefs vers le même 
point, et on les assujellit par un nœud double au chef qui n’a pas été 
divisé et qui est retenu [par un aide]. Après avoir fait le nœud, on 
croise les chefs de la bande transversale, bande qu'on appelle serre, pour 
retenir la [grande] bande à l’aide de cet entrecroisement comme par un 


nœud fait sur place. Après avoir ramené ces chefs en bas, on applique 

2. idlay U. — 3. dè nai nord U.— 10. dyovru ex em.; dityovra RU. — 
h. do oxe}@y rehapwvldioy RÜ.— 5. Ib. [r#»] ex em.; om. RU. — 13. r& 
ai om. R. — 8-9. r@v aÿyévor RÜ. om. U. — Ib. &s ümonlixoù U. — 14. 


— 9. &AAmAa conj.; 7d da RU. —  xafehxvouévor R. 
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7 vw UÉDN TOÙ (ETOTOU. Ér) rékes Sà roù dyxThpos ai dpyai xara 


Ne 


Thv XOPUPHy Gpùs dXïnhas diadéovrar.  émldeois oc) ér) évds 


ôPlaruoë elpnrar” cs 86 émuvolus dE rév eipnuévor Suvardr Eclau 


9 duPorépous émudfou Tods OEUañuous. Ofovious ox1010ts émridéor- 
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Ta oi d@Üañuot cs iolépnoa dur. Tf Tdbes mi Toùs silyrods 


UÉTEum. 


x0'. Âmhoÿs d20akués : oi dé Gaoir Imroxpérous 6COaA uv. 


Telaudvos aüradprous mpùs Tir xpelar Tis àpxñs diaxparouué- 
vns x mhayiwr Ts ueQalñs, dm iviou dyerau XoË ümd XoËdr 
œTds ToÙ mAnsiov, xai TÔTe xaT® Toù dP0akuoÿ Toù deouévou oxé- 

2 


= 29 / \ 
TNS, EÙTA mL TO MÉTWMOY dvdyETA, AMÔ TOÙ LETUMOU ÊTL TÙ 


7 DR LA / DENT, JPA, / 
Bpéyux, dTÔ TOU Bpéyuaros êmi viov, m0 Éviou LETUMTILIX HUX}O- 


sur la nuque le milieu de la plus large des [ deux petites | bandes, on fait 
passer ses chefs par-dessus les oreilles, et on les noue sur la partie su- 
périeure du front. Pour terminer la déligation, on lie sur le sommet les 
chefs de [la bande dite] serre. Nous avons décrit le bandage comme s'il 
s'agissait d'un seul œil; mais, si l’on a bien compris ce que nous venons 
de dire, on pourra aussi appliquer un bandage sembiable aux deux yeux. 
Pour appliquer aux yeux des bandages fendus, on s’y prend de la ma- 
nière que je viens d'exposer. La suite de mon sujet m'amène à parler des 
bandages roulés. 


20. OEIL SIMPLE, QUE QUELQUES-UNS APPELLENT OEIL D'HIPPOCRATE. 


On retient, sur les côtés de la tête, le chef d’une bande dont les di- 
mensions suffisent à l'usage auquel on la destine; de l’occiput, on mène 
un tour oblique sous le lobe de l'oreille voisine, et de là sur l'œil qui a 
besoin d’être recouvert; puis on le fait remonter vers le front, du front 
on va au bregma, et du bregma à l’occiput; à partir de l'occiput, on fait 


1. 7@ Om. U, — Ib, ai om. U. — 2. dyxvaas U. — 4. ws ent U. 
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DEN Lo / J 222\ SE ner) DIN» 0 2 1? 
@Tds To motor, xa TÔTE émi ivlov, dd Éviou METwTIAIX xUX)o- 

A / TA Rey / \ (© / 
TEphs Gepielhnois, mir TOÙ duaTos yivouÉvOU xaTà Tà GTO\W- 
yovTa ToÙ Bpéyuaros. Oùros à émideouos eûdetet æpès Tir duPo- 2 


Tépor Tôv 6OUaruir émideour. 
a'. Âpuvrou ydpaë. 

Éri rerehctœuéve Tà dm oCÜaduS Zyer à rod ÂpÜvrou xdpaë 1 
sur le front un tour circulaire; on termine en faisant le nœud sur les 
parties fuyantes du bregma. 

30. OEIL DOUBLE. 


L’œ1il double possède, en sus d'un œil simple complet, dans lequel on 1 
a toutefois supprimé le tour circulaire placé sur le front, un tour oblique 





qui, de l'occiput, gagne le sommet, le bregma, le front et l’autre œil, 
dans le but de le recouvrir, de manière qu'il y ait un croisement sur le 
ÿ 
front; ensuite on passe au-dessous de l'oreille voisine pour aller à l’occi- 
; P 
put; à partir de l’occipul, on fait sur le front un tour circulaire, et, 
comme ci-dessus, on place de nouveau le nœud sur les parties fuyantes 
du bregma. Ce bandage convient pour faire la déligation des deux yeux. 2 


31. PALISSADE D’AMYNTAS. 


La palissade d’Amyntas possède, en sus de l'œil simple complet, un 1 


CH. 30, 1. 5. péræro» nai 6@0. U. 
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NET 7 SENTEZ # / [x 2 Xé 
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oo, na TôTe Th aard lvlon xuxorepet mepieshioer émepbaheir Td 


tour circulaire qui commence à l'occiput et qui passe sous les oreilles et 
sur le milieu du nez; et on termine en plaçant le nœud sur les parties 
fuyantes du bregma. Ce bandage convient dans les cas où l’on veut 
comprendre à la fois l'œil et le nez. — Pour les parties latérales de a 
portion osseuse du nez, région où se forment les affections dites ægilops 
et anchilops, je me sers du bandage suivant, lorsqu'il s’agit d'en appli- 
quer un sur l'un des deux côtés. Pour faire la déligation, on prend une 
bandelette de la largeur d’un doigt à peu près, et dont la longueur soit 
assez considérable pour suffire au bandage dont il s’agit; on place le chef 
de cette bande sur la région du sommet; à partir du sommet et du 
bregma, on conduit un tour oblique en passant par le front sur les par- 
ües latérales de la portion osseuse du nez; ensuite on va à la commissure 
des lèvres, de la commissure des lèvres au menton, du menton au cou, 
et puis à l'occiput; à partir de l’occiput, on fait sur le front un tour cir- 
culaire, sur ce tour on piace, dans la partie qui correspond à l'occiput, 


1. yevouévny R. — 2. xara pèr rs U.— 13. dnd Toù éviou R.— 14. tv 
R.— Ib. émi réle ex em.; méles R; LR. — Ib. xuxlorepet ex em.; xux2o- 
om. UÜ. — 3-4. 6@daapür nai piva U. repñ RU. — Ib. œepisilnow R. — 
— D. aiyiones nai dyyüvwmes R. — Ib. émeu6aasir ex em.; éreu6d)hers U; 
5-6. ylvorra om. R. — 6. modos enéu6are R. 
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draxparouuévnr doyiolov dpxiv uard Thv xopu@ir xal Td Bpéyua 


la fin de la bandelette, en allant soit de bas en haut, soit de haut en 
bas; ensuite on noue les chefs l’un à l’autre, dans la région du sommet. 


32. BANDAGE FENDU POUR LE NEZ. 


On prépare une bande dont la largeur et la longueur suffisent pour 
faire le bandage que nous décrivons; on déchire l’un des chefs de ce 
bandage dans la plus grande partie de sa longueur, ainsi que cela a été 
dit à propos de l'œil. On place le chef non divisé de la bande dont nous 
parlons dans la région du sommet et du bregma; on l'amène sur le front, 
puis sur le nez, pour le recouvrir. À partir du lobule du nez, les jambes 
de la bande pendant librement, on applique contre la lèvre supérieure, 
sur les jambes susdites , le milieu d’une bandelette étroite; on fait passer 
les chefs de cette bandelette au-dessous des oreilles, el on les noue à 
l'ade d'un nœud simple sur les parties postérieures du sommet; ensuite, 
les amenant au même point, on les attache dans la région du sommet 
et du bregma par des nœuds doubles au chef non fendu [de la grande 


Cu. 32, 1. 4. roûrop om. U. — 5. RU.— 11. [xai] ex em.; om. RU: — 
whéoy aÿroÿ con]. æœhcovdèoy RU.— 19. d)Amae RU. — Ib. éuuariero R; 
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[rai] xard Td dmohiyovra rod Bpéyuaros mpès dAMhas dupari- 
6 Cour. Tourw de palola To émidéouc ypauela êmi re œouÜrwr 
uerd Tv xetpoupylav, nai êm) Tv aipoppayolvror uuËwripar, 10 


mé Te GXAwY Tv y Tois pois yivouévor abv. 
Xy'. Meraywyeds HAodwpov. 
1 Toù puxrÿpos eis à œAdyia uépn deolpaupuévov, ÉdoË por uerd 


A bande], lequel devra être retenu [par un aide]. On croise les jambes 
pendantes, pour rapprocher l’une de l'autre les ailes du nez; ensuite 
on les fait remonter, chacun au côté opposé de celui qu'il occupait d’a- 

5 bord, et on les noue dans la région du sommet. Pour terminer, on ap- 
plique sur le nez, pour retenir l’ensemble du bandage, le milieu d’une 

| bandelette large de deux doigts à peu près, ou même un peu plus 

étroite; on fait passer au-dessous des oreilles les bouts pendants de 
cette bandelette, chacun au côté opposé à celui qu'il occupait primiti- 
| vement; on croise les chefs sur l'occiput, on les fait passer par-dessus 

6 les oreilles, et on les noue sur les parties fuyantes du bregma. Nous 

















employons surtout ce bandage en cas de polypes, après avoir fait l'opé- 
ration, et aussi quand il s'écoule du sang des narines; enfin, dans les 
autres affections de ces parties. 


33. DÉPLACEUR D'HÉLIODORE. 


{ Quand le nez a éprouvé une distorsion vers les côtés, il m'a semblé 


2. mlepuyudroy U. — 4. Érerra der 8. [xai] ex em.; om. RU, — 9. æoàÿ- 
mpôs R. — 6. ro yahaoua RU. — ro U. 
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| 298 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLVIII, 33. 


| Mai 100-101. 
rdv diamhaouèr ua Tir Tv EAUYMwTN pôTor Évbeoiv a oÎn- 
piéévror Tèv puxtipa, dua na} rod Hobpayobs épiou | éoxemaxéros 101 
Tv Plva, xploacÜos éridécet mpès Tir Toù damhaouod daPékerar. 

: 
Ton æpérepor dn éypnoaro T@ usraywyet à épyaïos Imroupérns 2 

5 dià ToÙ xapyndoviou iudvros. ludyro érorudous aÿTapun mpùs Tir 3 

XpEiav, Tiv piav aûroÿ dpi Thv mharutépar droyhuVas, Xexlo- 
| TÉpay 7Evopévn TaupoxG}\n xarTayploas, x mhayiwv TO pUXTIPE 
| mpocélnxer. Érerra Ümeuonus dnlovére vois œepuylous nai To 4 


xlovt, yayer Ürd ÀoËdy wTds ToÙ mAndiov, xai Tir xeDahnv Ert- 


a 


10 oîpétas 8 émeuGoXñs Toù méparos 1o@akicato Tv értdsouv. H 5 
uër mévora aipeti) cuvepyñoou duvauévn Th uorÿ Tod duaremhaoué- 
vOU pUXTA pos, OÙx émi xeQaññs dà, érelmep elwle xahatoveïr * dp- 

0e) NP er ete / m / Ï / 2 
pnbeis 0ë àmd Ts émivolas ToÙ Savuaorwrdrou Irmoxpartous, émt- 


décus éypnodunr Toûtw. Erevod Tehapœwvidou cs idaxrukualou 6 


bon, après avoir fait la coaptation et introduit dans l'organe de la char- 
pie en mèche qui sert en même temps de soutien, enfin après avoir re- 
couvert le nez de laine trempée dans le blanc d'œuf, d'employer un ban- 
dage pour maintenir cette coaptation. Longtemps avant nous, il est vrai, 2 
le vieil Hippocrate a eu recours à un bandage déplaceur, se servant 
à cet effet d'une lanière de cuir de Carthage (cf. Artic. $ 38). Ayant 3 
préparé une lanière dont les dimensions suffisaient à l'emploi qu'il 
voulait en faire, et aminci en râclant celui des deux chefs qui était le 
plus large, puis l'ayant enduit de colle de taureau, il appliqua ce chef 
sur les côtés du nez. Ensuite il le conduisit, bien entendu, sous les 4 
ailes et la cloison du nez, l’amena sous l'oreille voisine, et, tournant 
la tête du malade, il assujettit le bandage en appliquant sur elle le 
bout de la lanière. L'invention est digne d’éloge, puisqu'elle peut con- 5 
tribuer à maintenir le nez en place après la coaptation, mais non pas 
[quand on assujettit le bandage] sur la tête, attendu qu'ordinairement 
la lanière se relâche; prenant [ donc] mon point de départ dans l'inven- 

| tion du très-admirable Hippocrate, je me suis servi du bandage suivant. 
Je plaçai le chef d'une bandelette étroite, de la largeur de deux doigts 6 


1. éAAvyviov RU. — 4. Tÿ peraywyet R; Tÿ ueraywy U. 
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DES BANDAGES. 299 

Mai 101. 
ÿ mAdret Tv Gpyiv TAËaNS XATÈ T) j xai Tù Bpéyua, ya- 
T DGTEL TV APYN œTà Tv xopuEr péyUa, yæ 
2 C3 \ Lo , 2 \ 2 / C2 £ \ COEAR 
yov eûbeiav xaTè Toù uerwmou, des êx mhaylwy Ts puvds ÜTd 
Tôv puxTipa Gmreubivouoar Tir diaolpoQir, eira Ürd ÀoËdr Très 
ToÙ mAnoiov, dmd d8 ToUrou Toù rémou ro ivlov. Amd iviou xuxXO- 
repñ @epieiAnoi Ümd AoËods drav xai Ts furds m And OV TO oou- 
piov, dua pèr æpès xpornua Tis eûlelas, dua d8 cuvareulüvoucar 
rôv daolpaPévra puxtipa, ueTà dé Taÿrnr &\Anr œuvrekécas me- 
preëlnouv, Tod Telapwridlou méparos émeuGakouévou Tÿ xatd ivior 
AvXAOTEpE mepieulioet, ras dpyès nuudrion mpès dXXAS xaTÈ 


TÔv Ts XOPUDhS TOO. 
A9. Kpéryua HAodwpou. 


Toù rns prrds doludous dmorelpavouévou rat dieolpayuévou, 
st Tûv ToÙ xardypartos diumhaoudv, On Th puvl émrelévros 
omhnvéou xaTayuarinñs duvduews, ÿ &AoU Tuvds ériéuatos doui- 
à peu près, sur le sommet et le bregma; je conduisis perpendiculaire- 
ment celte bande sur le front, la laissant tomber sur les côtés du nez, 
pour que, passant sous les narines, elle put redresser l'organe dévié; 
ensuile j'amenai la bande au-dessous de l'oreille voisine, et de ce point- 
là sous l'occiput. Partant de l'occiput, je fis un tour circulaire passant 
sous les oreilles et le nez, dans le voisinage du lobule, tour qui devait 
servir à la fois à assujettir la partie de la bande étendue du bregma sur 
le front, et à contribuer au redressement de la distorsion du nez; après 
ce tour-là je fis un autre tour circulaire, en appliquant le bout de la 
bandelette sur le [premier] tour circulaire dans l'endroit correspondant 
à l'occiput, et je nouai les chefs dans la région du sommet. 


34. ATTACHE D’'HÉLIODORE. 


Quand la partie osseuse du nez est brisée et déviée, j'ai l'habitude, 
après avoir fait la coaptation de la fracture, de retenir les fragments en 
place à l'aide d'un bandage, soit qu'on ait appliqué sur toute l'étendue 
du nez un emplâtre composé de médicaments tels qu'on les applique sur 


8. mépas éneuGalhoueros RU. —  omAmvlou ex em.; omAnvior U; æn- 
Cu. 34, 1. 19. émeriévres RU. — 13. otor KR, 
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300 ORIBASE. COLLECT. MED. XLVIII, 34. 
Mai 101-102. 
D = € / ( 2 1 y 7 / 
pacbévros, rüv énarépoler Toù dolddous spoorluyuarios apa- 
| N\ £ ” 0 2 dé x Niee Z. / 
mem\npopéror, elwba ÉmioËcer ouvéyE Td puoouévor xéTayua. 
Zrevod rehauwridiou Th dpyivr Tddow uarà Tv xopuOir aa Td 
re L î ë } Ëy A \ L 2 À / Or 
péyua, eîra &yw oËñr xard TÔ uéTwmroy êx mhaylwy TOÙ Ths 
! 22 29 
pivès doludous, dmrà d roûrou mi Tùv mnolor Tr yaldv yau- 
A Fr DEN \ J = XX ” f GES \ 2 = 
vôv, eîta ét Tir otayôva, | dd Tis oiay6vos] drd Tèv dvdepedva, 
dd Toù dvbepetvos êmi iviov, dd ivlou dyw ÀoËÿr Em? xopuPir 
xat T0 Bpéyua dvrixemmévyr Th mpwTy, xal mur xarà Ta mÀdy1o 
= 2 2) € DEN \ c/ \ F1 CHEN A ; 22 
Toù bolwdous cs mi Tùv Étepor yahuwdr, eita Drd TÔv dyDepevæ 
2 _A A DUT \ SM) 17 K NS DEAN D 7 / 
êmri TÜv aûyéva xa Tù iviov. Kai drd Tod ivlou peTwmiaia xux)o- 
A J' A / JUN 0 7 Dar 7 A / ” 
TEpis epieiAnois, xai my ETE Éviov, GO ÉvIOU HAT LEGS TS 
pivès Ümepdve puxripos mAncior Tod do‘ladous dmd Toùs Xo6ods 
Tôv Gray, era &AXn uerwmiaia. Kai dau rù rod deouudlou wépas 


éreubadlerar Tais xaTà iviov xuxhoTepéos mepieihnoeouv, ÉTEUTO 


les fractures, ou qu'on ait cru devoir employer quelque autre topique; 
mais j'ai soin, dans les deux cas, de combler avec de petites compresses 
les dépressions qui se trouvent des deux côtés de la partie osseuse du 
nez. Je place le chef d'une bandelette étroite sur le sommet et le bregma ; 
ensuite j'amène, en passant sur le front, un tour oblique sur le côté de 
la partie osseuse du nez, de là à la commissure voisine des lèvres, puis 
à la joue, de la joue à la région sus-hyodienne, et de cette région à l’oc- 
ciput; partant de l'occiput, je fais un tour oblique opposé au précédent, 
tour qui va au sommet et au bregma et qui passe de nouveau sur les 
côtés de la partie osseuse du nez pour aller à la eommissure des lèvres 
de l’autre côté, ensuite sous le menton , au cou et à l’occiput. À partir 
de l’occiput, je fais sur le front un tour circulaire, et je vais de nouveau 
vers l’occiput; de l'occiput, je fais passer la bande sur le milieu du nez, 
au-dessus des narines, dans le voisinage de la partie osseuse et au-des- 
sous des oreilles ; puis je fais un second tour frontal. J'applique de nou- 
veau le bout de la bandelette sur les tours circulaires, dans la partie qui 
correspond à l'occiput; ensuite je la noue à l [autre] chef retenu [par 


1. mpoomvyuariors R; rois mluyua- em.; dd RU. — Ib. | dx rñs oiayovos] 
tiois U. — 5. roÿrwr R. — 6. éxé ex ex em.; om. RU. 
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DES BANDAGES. 301 
Mai 109-103. 


mpès Tv diaxpatouuévnr dpxiv duparieeros aTà Tv Tis xopuQñs 


? 
5 rémov. Amd Ths puvds yevduevos mn} Tà xEl]n uéremu. 
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Àe'. XeloQ@iaË Huodwpou. 


2 

Ayurñpa et raêar naTà rdv Ts xopuQÿs TÉmO, ÉmerTa TE Xapw- 
vidtou olevod Tir uecdTara T® iviw æpoobeivor, où Tà yahdouara 
xaTà évalhaynv mi Tù yethos dyayeiv, xal TÜTE did Tv otay6vwr 

A \ C2 / ” UA A 2 A 2 C3 € # 2 
mapà rà piha mAnclor Tv drwv Très dpyàs dyayeiv Ümepdrw ivlou 
cs émi tà omiolua Tis xopuQÿs, ds na EvaAXdË, uai perd TÔ xle- 
oua Ürepdvo draw dyayetv, xa} xarà Tà droknyovra rod Bpéymaros 
G / SEE" / de A m 2 = 2: \ € / 
dupartiou êmi téher dè Tas Toù dyxThpos àpxds duuarTioat ua 
mpès SX\yhas dadioa. Êri d8 rod dre xedous dyuripa det © Xd- 
yiov TaËo uaTà Tv Ts xopuQis TÔmov, où Ts dp{ds Éâou yaha- 
cÜñvar notow, xal TÔTE meodTnTa Tehapgmdvos olevod æpooeïvar TD 
3 ” ” J 

lvl, Émerra nard évahayiv émalyayeïr T@ xelkes, nai TôTe Em} 


un aide] dans la région du sommet. Ayant fini ce qui regarde le nez, je 
passe aux lèvres. 


35. GARDE-LÈVRE D'HÉLIODORE. 


On place une serre (voy. chap. 28) sur la région du sommet, ensuite 
on applique le milieu d'une bandelette étroite sur l’occiput; on amène 
les bouts pendants de cette bandelette, tout en les croisant, sur la lèvre ; 
ensuite on fait passer les chefs par les joues, en longeant les pommettes 
dans le voisinage des oreilles ; on les amène par-dessus l'occiput à la partie 
postérieure du sommet, où on les croise, après quoi on les fait passer 
par-dessus les oreilles et on les noue sur les parties fayantes du bregma; 


2 pour terminer, on noue et on lie les chefs de la serre. S'il s’agit de la 


lèvre inférieure, on place transversalement, sur la région du sommet, 
une serre, dont on laisse pendre librement les chefs; on applique contre 
l'occiput le milieu d’une bande étroite; puis on conduit [les chefs de] 


1. xard ex em; «ai xart RU. — 2. Aaoua RU.— 9. dè def ras U. — 11. 
yivduevos R. — Cu. 35, 1. 4. 70 yd- Tomov om. R.— 13. eiouyayeïr RU. 
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302 ORIBASE. COLLECT. MED. XLVIII, 36. 
Mai 103. 
Ne?) 2 ” CE dé CWEAET c n » G SN \ 
Tù ivlov éveyxeïr, dmd dè Tod iviou Ürepdvw Tv GTwr ws mi rà 
dmoyovTa Toù (Bpéyuaros, xai xaTà ToÙ peTumou duuariout aÜrd, 
a vèv #0n [rod] uvoyñs xdpiv Tûs ÜÂns émidéoews mpouarabe- 
EXmuévou dyuripos Très dpyès xaTà Tdv Ts xopuQhs TOTOL duua- 
Tiou. 


Às'. Zyiolds èmi yevelou. 


Telau@va dei AaGeïy arapun dvra mpès rh émideouv, | xat] éxa- 1 
TÉpwDEr Em pph EU xaTà Tà melova pépn els ÉÀN TÉCOAPA, ÊTEUTA 
TOÙ Tehaudvos ToUTOU Thv meodrnTa mpoobeivar TD yevelw, ua Tà 
» £) c) 1 2 J DE 4) » Q ) € / e 
&vo oxÉkn did Tv otayovewr émi ivlov dyayeiv ua) duuatiout du- 
part dmXD, Tà dé xadro oxéXn Éumpooler Tüv rw dià Tv xpora- 

F9 L] 
Quy Emi Tù Bpéyua dyayeiv, xat mal mpès Ana dupariou 
e/ € L 4 24 Don) 2 4 A 2 A \ A 4 
dpparTi dTAD, ÈTEUTX AUTY ÉMAÂGYUEVAS TAS GPYAS XATX TOY TS 
LT LA ” / 
XOpu@is TOO dumdoïs dupaouv. 


cette bande, en les croisant, sur la lèvre, et de là sur l’occiput; à partir 
de l’occiput, en passant au-dessus des oreiïlles, sur les parties fuyantes 
du bregma, et on les noue sur le front; ce n’est qu'alors qu'on noue sur 
la région du sommet les chefs de la serre, qu'on a posée préalablement 
pour assujettir tout l’ensemble du bandage. 


36. BANDAGE FENDU POUR LE MENTON. 


On prend une bande dont les dimensions suffisent pour faire la déli- 1 
gation dont il s’agit; on la déchire des deux côtés, dans la plus grande 
partie de son étendue, de manière à former quatre jambes; ensuite on 
applique le milieu de cette bande sur le menton, on fait passer les jambes 
supérieures par les joues, on les amène à l'occiput et on les noue à l’aide 
d’un nœud simple ; on fait passer les jambes inférieures par les tempes 
au-devant des oreilles, et on les amène au bregma, où on les noue égale- 
ment à l’aide d'un nœud simple; ensuite on noue sur la région du 
sommet, tout en les croisant, les chefs des [quatre] jambes à l’aide de 
nœuds doubles. 


3. ñôn ex em.; cé dé R; dé U.— Ib. [xaf] ex em.; om. RU. — 11. dupari- 
[ro®] ex em.; om. RU, — Cu. 36,1. 6.  oœ om. U.— 12. rés om. U. 
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Mai 103. 


AS". Exxolds émi ouxybvos, drÜepewvos, mapetr. 


1. Értdeouor deï AaGeïn éÉnœusXf, où Td œuveyis uépos Ürobeïvar 
ré dvbepedve, did aûrod dà dux nai Très œapeiès has ouemdiout 


\ \ 3/ à / NUE] J y C9 
ua Tès ouxyôvas, meta dÙo oxéAn Tà éurpoola Éurpooler Tv 
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Grov dià Tv xpordQawr dyayet» émi Td Bpéyua nai mpès &XAmda 
€ / (] € = dv dé SE = ” > ” 
dupation duare dm\D, dVo dé Ta dmioller Tv Tor dvayayeir 5 
xat xaTd Tà dmiobia Tis xopuQñs mali œpùs &X ya duuaricai 
[érké) duuare, &v Très dpyès énayuévas spès d\kflas diadñioar 

2 roïs dumhoîs éupaoir. Êmi réker S8 Jet rà omiolua œuén dd rod 
JON \ 2 \ € / ” » 3 ” \ \ \ 
iviou narà évallaynr Ürepdvo Tv Grwv dyayelr nai ar TÔ 

nn / 

uérwnor duparicou. Toûrw Tù émidéous ouvexéolara ypœueba 10 


3 TL TE DAP&T av xai X01pddwv ao) Tv &\}wy Tomixdr malov. 


37. BANDAGE FENDU POUR LA MÂCHOIRE, LE DESSOUS DU MENTON ET LES JOUES. 


1 On prend une bande à six jambes, on place sa partie non déchirée 
sous le menton, et on recouvre à la fois avec cette bande aussi bien les 
mächoires que toute l'étendue des joues; ensuite on amène les deux 
jambes antérieures sur le bregma, en les faisant passer par les tempes 
au-devant des oreilles, et on les noue à l’aide d’un nœud simple; on fait 
remonter deux des jambes [celles du milieu] par derrière les oreilles, et 
on les noue également sur le sommet en arrière à l'aide d’un nœud 
simple; puis on relie entre eux les chefs de ces quatre jambes, tout 

2 en les croisant, à l’aide de nœuds doubles. Pour terminer, il faut, en 
partant de l'occiput, faire passer les jambes postérieures, tout en les 

3 croisant, par-dessus les oreilles, et les nouer sur le front. Nous employons 
très-fréquemment ce bandage dans les cas de parotides, d'écrouelles 
ou des autres affections de cette région. 


CHAOS OC MOUONA duuariour  — Ib. &Anaa U. — 8. mois U. — 9. 
om. R.— 7. [ämA®] ex em.; om. RU. dvayayetw U. 
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304 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLVIII, 38. 
Mai 104. 
| A7". Popéerà éni yÉvuos xara Ër pépos ÉEnpOpnuvlas nai mi Tv nvvmods 
CTWLÉVEOY. 


Eilioou det Tèv émideouor dm Vo dpy@v Éws Ts pecbrntos, 
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taopaQeioar yévuv, eîra èmi rdv dvÜepeüva, dmd rod dybepedvos 
dvrixemuéony mapeidda àmorehéoo, nai rôTe mi T0 Bpéyua XoËÿr, 
c} SRI 77 \ , \ \ 2 \ à D / " 
eita ém} ivlov, xai Taÿrnr uèr Tir dpxñv mpoodobvai rive Ouaxpar, 
"= }) de = 2 ,/ \ / \ A 
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2) / e A e € C3 / 3 

veidox ouvTehéGO, lva nai aÛTae a XUXAOTEPEÏS DEpLEL ÂGES dva- 


loynoaca T} pur mapeidds émeulÜvwor Tv oÎpoQnv. 


38. LICOU POUR LA MÂCHOIRE LUXÉE D'UN SEUL CÔTÉ, AINSI QUE POUR LES MALADES 
AFFECTÉS DE SPASME CYNIQUE. 


On roule une bande, en commençant par les deux bouts à la fois, 
jusqu'à ce qu'on arrive au milieu (bande à deux globes); ensuite on en 
applique le milieu sur l'occiput, alors on donne l’un des deux globes de 
la bande à un aide, puis on fait, avec l'autre globe, un tour oblique 
allant au bregma; partant du bregma, on transforme ce tour en mâche- 
lière droite destinée à redresser la mâchoire en proie à la distorsion; 
ensuite on va au menton, et, à partir de ce point, on fait une mâche- 
lière opposée à la première; alors on déroule un tour oblique, qui va 
d'abord au bregma, après cela à l'occiput, et on donne ce chef de la 
bande à quelqu'un pour la retenir; avec l’autre globe, on fait une fron- 
tale et une mentonnière, afin que ces deux tours circulaires, qui cor- 
respondent à la première mâchelière, redressent la distorsion. 


Cu. 38, 1. 5. émreñéou RU; cf. 1. 7. R; œapeiäs dé U. — 5-6. sn» Oraofp. 


— Ib. mapaidda ex em.; mapaiès dé om. R. 
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Mai 104-105. 
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DPÔTWTMOV HUVIXËS CTHHÉVEON. 
u'. Atedeuyuévos. 


Oùros à émidecuos mémheutas x Ts xuplws drd do | dpx@v ouv- 
Tehouuérns Popéeâs émidécews ywpis Ts yeveuddos* eblleret d Ex) 


TÂs xÜTw yévuos xaTayElTNs. 


39. LICOU PROPREMENT DIT, QU'ON ROULE EN COMMENÇANT PAR LES DEUX BOUTS. 


Après avoir roulé une bande, en commençant par les deux bouts, on 
place le milieu de cette bande sous le menton; à partir de là on fait re- 
monter deux mâchelières jusqu'au bregma , et, dans cette région, on trace 
deux tours obliques qui se croisent; ensuite on va à l'occiput, et, partant 
de l'occiput, on fait, en croisant les chefs, deux tours frontaux et puis 
deux mentonnières; après cela on va à l'occiput, et alors on noue les 
chefs comme nous l'avons indiqué. Ce bandage convient dans les cas où 
la mâchoire est luxée des deux côtés, ainsi que pour les malades dont 
tout le visage est affecté de spasme cynique. 


AO. BANDAGE DÉSUNI. 


On forme ce bandage avec celui qu'on appelle licou proprement dit, 
bandage qu'on fait avec une bande à deux globes ; seulement on supprime 
la mentonnière; le bandage dont il s'agit convient en cas de fracture de 
la mâchoire inférieure. 


Cu. 39, 1. 3. ds om. R. — Cu. 4o, mAéxerar U. — Ib. ro rôv do RU. — 
1. g. mémheutar ex em.; Aélexrat R; 9-10. auvrelctoupéyms U. 


IV. 20 
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306  ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLVIII, 41-40. 
Mai 105. 


ua'. Âmo\lwviou Snpds pére. 


Ts dpyñs Toù Tehapdvos éx mhayiwr Tÿs xeQaññs diaxpatou- 1 
uévns, dmd iviou dyetou XoË Ürd Ào6dry @Tds ToÙ mAnoio, ÈmeuTa 
xaTà ToÙ OOÜañuoÿ rod deouévou oxémns* dmd de Toûrou éxi Tù 
uérwmov nai Tù Bpéyua dyerou, era mt ivlov* mi Téke dë dupa 

5 yévetou xaTà Tà dmohiyovta Toù (Bpéyuaros. Ô ériSeouos oros 2 
evberTet mpùs émideour Tod x mhaylwr Ts yévuos ToÙ xaTà Tr 
ciayôva yeyovoTos xaTdyuaros, aX\Q dn ai rod 0O0aAuOË deopé- 


VOU DXÉTNS. 
uB'. Huéropos. 


our Ts àpxñs ToÙ émidécuou doaÿtTws xpaTouuÉvns xaTà Tà | 
10 drixeluena pépn Toù ivlou, àmd ivlou dyetat XoËÿ Emi xopuONr xai 


/ QG A / +7 CHEN A > 0 # € 
Bpéyua , 40 s wapelds yivetat, Elta ÜTO TÜv dyÜEpEdvA © TE)a- 


41. MONOCLE D’APOLLONIUS LA BÊTE, 


Pendant qu'on retient le chef de la bande sur les côtés de la tête, le 1 
chirurgien fait un tour oblique, commençant à l’occiput et passant au- 
dessous de l'oreille voisine et par-dessus l'œil qui a besoin d’être recou- 
vert; à partir de l'œil, la bande est amenée sur le front et le bregma, et 
puis sur l’occiput; pour terminer, on fait le nœud sur les parties fuyantes 
du bregma. Ce bandage convient pour une fracture des parties latérales 2 
de la mâchoire [inférieure], fracture qui a son siége à la région de la 
joue, et aussi quand l'œil a besoin d’être recouvert. 





h2. BANDAGE COUPÉ PAR LE MILIEU. 


Pendant qu'on retient, comme il vient d’être dit, le chef de la bande } 
sur le côté de l’occiput opposé [à celui où se trouve la lésion ], le chirur- 
gien fait un tour oblique, allant de l’occiput au sommet et au bregma, 
tour qui sert aussi à faire une mâchelière; puis il amène la bande au- 


Cu. hi, L 4. éuuara R. — 7. roù ex em.; æAnatoy roù RU. 
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Mai 105-106. 


uov dyera, dmù dè Toù dvÜepeivos AoËn mAnoioy Toù yalivoÿ êx 
œhaylov tod Ths pivds do‘ladous, ua} TôTe ém Tù uétwmoy nai rù 
Bpéyua, eira mt ivlov, dd iviou perwmiain xuxkorepis mepuet- 
Anais, xai mou mi iviov, dmd ivlou yeveuds, elta ëmt ivior * T 


RUrYe 


(EG lg \ AU: / ” Z se € 
2 dé dupa yivera xurTd Tà dmokÿyovra Toù (Bpéyuaros. Oùros à émi- 5 
deouos dvayéypanlar ri rdv xuvixds omwuÉvwr xaT Êv pépos Td 


mpécwmor xal mt Ts xard Ëv mépos éEnpOpnxulas yévuos. 
uy'. Éméveots. 


1 Éri @pomhaxére T@ xwpis Gror ayw® émidécus xwpès Toù 
duuariouoÿ, éxelvn émdveois * dmd iviou ÀoËÿ émi xopu@iv xa) 
106 Bpéy|ua, Émera d do maperddes, al rôte ém? ivio, dir rod 10 

! CEUX \ / CS 2 dé A She À / e £ 
duparos mi Téer ris émidéceuws xaTd Tà dmokyovra Toù Bpéyua- 


1 


ros yivouévou. Etferet dE n émideous alTn èmi Tis ndtw yévuos 


xaTayelons, ai émi Tv narà Tds faQds daolnudror. 


dessous du menton, et, partant de là, il fait un tour oblique placé dans 
le voisinage de la commissure des lèvres et sur les côtés de la partie 
osseuse du nez; alors il va au front et au bregma, puis à l'occiput; 
partant de l’occiput, il fait sur le front un tour circulaire et 1l revient de 
nouveau à l'occiput; partant de là, il fait une mentonnière et retourne 
[encore une fois] à l'occiput; le nœud se fait sur les parties fuyantes du 
bregma. Ce bandage est décrit comme applicable aux cas de spasme 
cynique affectant l'un des deux côtés du visage, ainsi qu'à ceux ou la 
mâchoire [inférieure] est luxée d’un seul côté. 


43. BANDAGE RELÂCHÉ. 


Après avoir formé préalablement le bandage appelé lievre sans oreilles 
(ch. 26), en négligeant toutefois les nœuds, voici ce qu'il faut faire pour 
obtenir ie bandage relâché : partant de l'occiput, on fait un tour oblique 
qui va au sommet et au bregma; puis on fait deux mâchelières et alors 
on retourne à l'occiput; pour terminer, on fait de nouveau le nœud sur 
les parties fuyantes du bregma. Ce bandage convient pour les fractures 
de la mâchoire inférieure, ainsi que pour les écartements des sutures. 


2. TôTe ex em.; 76 RU. — 6-7. ro... pépos om. R.-— CH. 43,1. 10. rére] r6 U. 


20. 
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308  ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLVIII, 44-45. 
Mai 106. 


u9'. Déapa. 


Êr rerehcœpérn T9 émavéoer oùros à émideouos Eye wepio- 
av @mrd ivlou xux)oTeph eprethnot» dyouÉvnv xaTà ToÙ yevelou. 
Evberet dë èmi dv n émaveots, omoudalévrwr nur ouvemidioa Td 


yÉVELOL. 


ue’. Tauxiou pou6os Gélapa. 


Toÿ relaudvos md dio dpyiv eilnuévou, ñ meoétns aÿTod mpoo- 


rider TO ivlw, émeura dmdyovra do AoËa ürd AoËods ro 


LA € SN 


xaTd Tv dPlaludr cs émi td Bpéyua, xat évÜdde yiverau yieoua, 
era ém iviov, dd iviou do wapeuddes, xai mdluv Emi ivlor, dmd 
iviou do xuxhorepes, petomimia ua) yeveids * mdr 8 Tù duua 
Ürepdvow uerwmou ylverur. Oûros à émidecuos eû0etet pds émide- 


oi TO otxyovwy aai Tor Paru. 


Ah. PHALÈRE. 


Pour obtenir ce bandage, il faut, après avoir achevé le bandage re- 
lâché, y ajouter un tour circulaire partant de l'occiput et qui passe sur 
le menton. Ce bandage convient dans les mêmes cas que le bandage 
relâché, lorsque nous voulons comprendre aussi le menton dans la dé- 
ligation. 


45. RHOMBE-PHALÈRE DE GLAUCIAS. 


Après avoir roulé une bande, en commençant par les deux bouts, on 
applique le milieu de cette bande sur l'occiput; ensuite on déroule deux 
tours obliques qui, passant sous les oreilles et sur les yeux, arrivent 
au bregma ; dans cet endroit on opère un croisement, ensuite on va à 
l'occiput; partant de l'occiput, on fait deux mâchelières et on retourne 
à l’occiput; partant encore une fois de là, on fait deux tours circulaires, 
dont l’un est une frontale et l’autre une mentonnière, et on place le 


— 


= 


nœud au-dessus du front. Ce bandage convient pour les joues et les yeux. 2 


Cu. 44,1. 3. éndv. dua omoud. U. —  em.; r@v ddo RU. — 6. éxdy. U. — Ib. 
Ib. rd om, U. — Cu. 45, 1. 5. dÿo ex ÿrd | do U. 
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us'. Eréyus. 


1 À émideouos oÿros m\éxeTos TPÔTG TOLOÛTE * À pYN TOÙ TEÀ&- 
” Dame 2 2 A dv ! € / Ge,s) 2) 
udvos, émeppuwyvia els dpxès do ütav duuarlenrTar n émideous, 
/ CS \ } 2 / € DEN A \ GE 
Tdooetor Ürd Tv dvrixemmévnr maoyd\nv cs mi Tv paoldv, eira 
éÉbmrioler dyETo 0Ë xaTaGo xaT TOÙ vaTou ws ÉT) OuorÀd- 
nv, oQayhv, xheïda Tv aara Tù mdoyov pépos, eèra Vreukeîrur 5 
nn / EYLEN ” J' 2 / € 2 A U # 
TA paoydhn, dm This maoydhns dvdyerar cs mi uoTAdTNL aa 
CT \ EN Fr € ESA" \ C4 \ \ > £ 
107 XXEÏda Tv avriv, [eira] ais ém) | rù o1ÿ0os ua rhv dvrexcruévnr pa- 
€ 
2 oydknr, xtéouaros yeyovoros xard Tir oQaynr. H dE ris émidé- 
TEWS vOUŸ AATÈ TV AÛÜTOY YÉVETUE GPS TV TOY YULYOY OXÉTIL. 


Er rékes dé pla xuxlorephs doxmuadberos meprelknois xatà ToÙ vai- 10 


& © 


Trou xai Toù olnfous. To dé œépas Toù rekaudvos émipÉTyvuTar, nat 


TôTe ai dpyai mpès dAfhas xard Tù olh0os dupariorra. OÙros 


[1 


à émideouos eûleret æpès émideoiv varou, @uorkdtns, oQays, 


xdeudds, parxdhns. 
46. ÉPI. 


1 On construit ce bandage de la manière suivante : on place le chef de 
la bande (chef qu'on déchire en deux quand on veut fixer le bandage 
par un nœud) sous l’aisselle du côté sain, dans la direction de la ma- 
melle; ensuile on fait par derrière un tour oblique passant par le dos et 
allant à l'omoplate, à la fossette sus-claviculaire et à la clavicule du côté 
lésé; puis on passe la bande sous l'aisselle; à partir de l’aisselle, on la 
fait remonter vers l'omoplate et la clavicule du même côté; après cela on 
va à la poitrine et à l'aisselle du côté opposé, un croisement ayant eu 

2 lieu à la fossette sus-claviculaire. On achève le bandage en faisant des 

tours qui passent dans les mêmes régions, afin de recouvrir les parties 

[restées] nues. On termine par un tour circulaire unique qui passe sur 


= © 


le dos et sur la poitrine. On déchire le bout de la bande, et alors on 





[SA 


noue les chefs sur la poitrine. Ce bandage convient pour le dos, l'omo- { 
plate, la fossette sus-claviculaire, la clavicule ou l’aisselle. 


Cu. 46, 1. 1. roûre R. — 2. émeppu- KR. — Ib. # conj.; xai RU. — 3. [eira] 
yvix con).; eneppnyviaæ U; émeppnyvix  conj.; om. RU. — 11. xal r0ù om. U. | 






























310 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLVIL, h7. 


Mai 107: 


ue". Fepavis. 


Êri rercheopére 79 oléyui éridécu X&p?s Ts XATA TOÙ va- | 
Tov xai Toù ofous xux)orepods mepreukioews Éyes à yepavis émt- 
deois Gmd Ts dvrinemmévns arya\ns XUX}OTEON DEpiei}noir ÉTa- 
youérnv xarà ToÙ Bpayioros ouvéyouoar rdv Bpayiova æpès Tàs 

D œheupds. Evberet 08 mi éEnplpnuôros Guou xarnpriouévou, æpôs 2 

Tv TOÙ &pÜpou cuvoyv, xa èmi xaTayeions nheudés. Etw0a d8 Tr 3 
arr émideoir do@añéolepor ménerv* uerd yap Tv xuxhoTEp} 
œepiethnou dmd durixemmévns uasyalns XoËñr dyw xaTd vwTou, 
œuorddrtns, Days, #AeLdds, eîra dreuS Tin uaoyad\nr ouvÉyar 

10 rÿv elpnuévnr xuxloTeph mepieihnoiv, nai TÔTE Dai Qépow mi 

œuorhdrnr, oPayñv, xXeïda Tv aûriv, eîta émi o10os xai Thv dv- 

Texeuuévnr paoxdhnr, ém) TÉes dE auxhoTep} mepiethnou épyacd- 


uevos, xar@ Tù o1ñ0os duparito Tàs dpyds. 


47. GRUE. 


Pour obtenir la grue, il faut, après avoir achevé l'épi, en supprimant ] 

toutefois le tour circulaire qui passe par le dos et la poitrine, ajouter 
un autre tour circulaire, qui part de l'aisselle du côté opposé et qu'on 
amène sur le bras pour tenir ce membre appuyé contre les côtes. Ce 2 
bandage convient en cas de luxation de l'épaule après la réduction, 
pour maintenir l'articulation, et aussi quand la clavicule est cassée. J’ai 3 
l'habitude de construire ce même bandage d’une manière plus sûre : 
à cet effet, je fais, après le tour circulaire, un tour oblique partant de 
l'aisselle du côté opposé et passant par le dos, l’omoplate, la fossette sus- 
claviculaire et la clavicule, je passe la bande sous l’aisselle pour relenir 
le tour circulaire dont je viens de parler; alors je la porte de nouveau 
vers l’omoplate, la fossette sus-claviculaire et la clavicule du même côté, 
et, après cela, vers la poitrine et l’aisselle du côté opposé; vers la fin, 
après avoir fait un tour circulaire, je noue les chefs sur la poitrine. 


Cu. 47, 1. 3-4. erayouérnr R. — 5. em.; roù »érou RU. — 10. £épor RU. 
êrl ex em; êxt roù RU. — 8. vwrouex — 13, r0 om. U. 
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Mai 107-108. 


un’. OwpaË. 


< A 
H roù relaudvos dpyn Tdcoerar Ürd ris dpiolepès paoydAns, 
29 \ 9 
ua éroyetau hoË xarà varou, auomdrns, oQuyñs, x\cidds JeËiGs, 
Que SL ares } \ » \ » 2 as ne. PNR 
aa Êreueîras Th pao|xakn, ua &yera xarà [Tr] adrdv cs émt rù 
nn A \ 2 £ / CE n / ” 
o100s nai Tv dvrixemmévnr paoydhnr, dmd Ts acydhns dyeTau 
AoË xaTabodn narà Ths dprolepäs wuomhdrns, elra êmi Thv xaTa- 
” ns là 
xXeïda Qéperas, nai xarà rod onfous Ümd Tir deEidr paoydknr, 
C4 "> / 
dmd ñs dvdyetor XoËN nartà Toù varou mt dprolepèr GuorAdTIr, 
oPaynr, xketda, parxdAnv, lva yévnTa yiécuaTa TÉToapa, cv 
C9 29 22 L 
dio uèr xarà Tès xkeïdas, Tv dE Aoumv do To uér éurpoobor 
xarà Tù o1lñ0os, Tù d8 bmiloluor uarà rdv vérov. H dè aûrn ris émrt- 
décews yivéo0w voun æpès Tir Tor yuur@v oxÉrNn». Éri rékes 08 


ia dQeter doxmmacbñvar nuxlorephs mepieiknoss va xarà Tù o1ÿ- 


AS. CUIRASSE. 


On place le chef de la bande sous l’aisselle gauche, on conduit un 
tour oblique sur le dos, l'omoplate, la fossette sus-claviculaire et la 
clavicule du côté droit; on passe la bande sous l’aisselle et on lui fait 
traverser les mêmes parties pour arriver à la poitrine et à l’aisselle du 
côté opposé; partant de l’aisselle, on fait passer un tour oblique sur 
l’'omoplate gauche, ensuite on porte la bande vers le sommet de l'é- 
paule, et, en passant par la poitrine, sous l’aisselle droite; à parür de ce 
point, on fait remonter un tour oblique par le dos vers l'omoplate, la 
fossette sus-claviculaire, la clavicule et l'aisselle du côté gauche, afin 
qu'il y ait quatre croisements, dont deux sur les clavicules , tandis que 
des deux autres, l’un, qui est sur le devant, occupe la poitrine, ei l’autre, 
qui est par derrière, le dos. On continue le bandage en faisant les mêmes 
tours de bande pour recouvrir les parties [restées] nues. Vers la fin on 
doit avoir recours à un tour circulaire, afin que les nœuds se trouvent 


Cu. 48, 1. 1. dr0 ris conj.; üm0 Tv à. [r@r] ex em.; om. RU. — 5-6. xara 
durinemmévnr Tis RU.— 2. xard roÿ nAstda R.— 6. xai xara ex em.; «at R 1° 
vérou R.— Ib. duomdrn oQayis R.—  m.; xara R 2° m. U.— 11. émdéoercu U. 
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312 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLVIII, 49-50. 
Mai 108. 
Vos yévnrou rà dupara. Eudereï dè à émideouos oûros pds énide- 4 


oi uv, x\e0dv, paoyakv, oÎnbous. 


u0'. Xrn0odeopis. 


! / DS C3 4 / 
Ado Tehauwridin dt habetv, Émeuta ToûTwr Tà péoa émileïver 1 
oPayais, elra x\cuoi xa duorkdrous, très dé dpyàs yalacbivar 
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\ = \ \ / 4 € / , 1 A 2 A D] 
Tèv vérov xa} To Supant, ÉTETA duuartiout aÿTod Tàs dpyds, à 
\ = 
T0 œépas xarappdVar mpès Ts xuxlorTepeïs mepietAnoets, xa) TÔTE 
A ” dk, 2 \ 2 C3 \ A \ \ € 
Très Tv Tehauwvidlwr dpyàs dvayayeir ua xaTd Ts oPayds du- 
parico. Oÿros à émideouos evberet mpès Emideoiv varou re ual 2. 
10 Sapaxos. 


! 


v'. ParTds dvddeouos Émi ao lot. 


Tehaudva Xabévres œdre: [ua] pue: ixavèr éEapaéou æpds 1 


\ 2 2) à / DEN A / {2 90,1) 
TV ÉTIDEOUV, OITAWOQVTES QUÜTOY XATA LÉTA UÉPn, oupparlomer 


sur la poitrine. Ce bandage convient pour les épaules, les clavicules, les 4 
aisselles ou la poitrine. 


49. BANDELETTE POUR LA POITRINE. 


H faut prendre deux bandelettes, puis appliquer le milieu de ces ban- 1 
delettes sur les fossettes sus-claviculaires, et ensuite sur les clavicules 
el les omoplates ; on laisse les chefs pendre librement; alors on construit 
un bandage roulé, dont on recouvre le dos et la poitrine , on noue les 
chefs de ce bandage ou on attache son extrémité par une couture sur 
les tours circulaires; ce n'est qu'alors qu'on relève les chefs des bande- 


9 


lettes et qu'on les noue sur les fosseites sus-claviculaires. Ce bandage 
convient pour le dos et pour la poitrine. 


50. BANDAGE COUSU POUR RELEVER LE SEIN. 


Nous prenons une bande dont la largeur et la longueur suffisent pour 1 
faire le bandage en question; nous la plions en deux vers sa partie 


Cu. 40, 1. 3. uéoa] pév R.— 8. dya- om. RU. — Cu. 50, tit. paoboù R, et 
yeïv R.— Cr. 50,1. 11. [xaf] ex em; sic plerumque. 
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DES BANDAGES. 313 
0 Tûs dumhôns xodro XoËd dxuUX, ÉTeuTa TÔ Emi Thv oub- 
paQiv aûro pépos droWalioavres, va etpuywpia yévnrat œil hoet- 
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rès dpyàs eis Téooapa fréavres, do al do, T@ dvrixetuéve pé- 
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daxrukaïor Tr mhdres mapà uépos mporpdrlouer, cs Thv ur ua- 
xporépar eivar dpyxiv, Thv de x0h06wrépar. O à ready oùros 
Ccvn éyerou pév * [wepemhéxeras dé] œapaoueuÿ rouñde. [epirie- 
To T® paolé Tù Toù dvadéouou xwpnua mpès Thv axËTIv aÜTod, 
Émeuta Td paxpôtepor pépos Ts Cdvns mi Tir fdyuv dyerat, ai 
Ürd Tôv dyi paoldr æpès Tv x0X06wrépar dpyv duuariera. 
Tor dé oxekür do Tà éurpoobia dydyerar ai T® Tévovrt ar 
évaayhr æepiesheïras, Tà de oëmà do mpès Très maperuévas àp- 


xàs duparitero. 


moyenne; nous cousons l’un sur l’autre les deux côtés du linge, en 
partant du milieu de la partie pliée en deux et en allant obliquement 
vers le bas; nous enlevons avec des ciseaux la partie du linge située 
au delà de la couture, afin qu'il y ait une cavité en forme de chapeau 
qui puisse contenir le sein avec les pièces de pansement qui le recou- 
vrent; nous déchirons les chefs du linge en quatre lanières, deux de 
chaque côté; nous cousons de chaque côté, sur la partie du linge op- 
posée à la [première] couture, partie qu’on pourrait appeler La lèvre du 
linge, une bande large de deux doigts, disposée de manière que l’un de 
ses chefs soit long et l’autre court. On appelle cette bande ceinture, et on 
la place autour du corps par le procédé suivant. On entoure le sein, 
pour le recouvrir, du sac destiné à le relever; ensuite on amène le côté 
le plus long de la ceinture sur l'épine du dos, et on le réunit, par un 
nœud, sous le sein exempt de maladie, au chef court. On fait remonter 
les deux jambes antérieures de la bande [qui forme le sac], et on les 
roule, en les croisant, autour de la partie postérieure du cou, tandis 
qu'on réunit les deux autres jambes, par un nœud, aux chefs pendants. 


9. rs ouppaQñs RU. — Ib. &s ex 8. [æeperAéxerus dé] conj.; om. RU. — 
em.; woavei RU. — 6. mpocpérlouer, Ib. æ. dè roiûde U. — 13. mapereirat 
ws ex em; æpoopénlousy & RU. — RU. 
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314 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLVIII, 51-52. 
k Mai 109, 


va!. EiAnrds émideouos êmi uaoléy. 


Maxpotépou Tehaudvos T® mÂdtet aûrdpuous Üvros mpès Tir 
xpetav À pla dpxn pnyvurou eis do oxéÂn, Tdooerou dë uarà rdv 
dyrixeluevoy TOR æAnoior Toù dyrods uaoloÿ, ira [émi foyer], 
Gmd pdyews dyerar AoËÿ uarà roù memrovbéTos paoloÿ na Tr Vyret 
Ümesheitou, Elta émi poyiv, dmd poyews êmi Tùv werovÜoTa paoldv 
vo cs êmt Tôv Vyif oËY, lva yévnrau yieopa xaTd Tà pecoud- 
Lio, dd toutou mt pay. Âï émivoual xaTd Tüv atr@r pds Tir 
Tv yuuvor ouémnv. TO dé œépas Tod TEhaudvos ÉryvuTu, nai 
TôTe Tà onëln mpùs dAXnda duparibetor, où pèv duparos ÜTd Tr 


€ \ / Ka à € / / 
Dyiÿ paolôv yivouévou, où dé Ürepdvæ ToUTou. 


V6". Einrds émideouos ëmi dyx@vos. 


2 


Er roù dyxdvos eiknr® émidéous ToroûTw xpœuela. Toù reha- 


51. BANDAGE ROULÉ POUR LE SEIN. 


On déchire en deux lanières l'un des chefs d'une bande assez longue 
et ayant une largeur suffisante pour l'usage auquel on la destine; on 
place cette bande sur le côté opposé à la lésion, près du sein exempt de 
maladie; ensuite on l'amène sur l’épine du dos; à partir de l’épine du 
dos, on fait passer un tour oblique sur le sein malade, et l’on continue 
sous le sein resté intacl; puis on va de nouveau à l’épine du dos; partant 
de ce point, on fait sur le sein malade un [second] tour oblique qui 
remonte vers le sein bien portant, añn qu'il y ait un croisement dans 
l'espace intermédiaire entre les deux mamelles; de cet espace, on re- 
tourne encore une fois à l'épine du dos. Les tours complémentaires des- 
tinés à recouvrir les points restés nus doivent passer par les mêmes parties. 
On déchire le bout de la bande, et alors on réunit entre elles les jambes 
par des nœuds, dont l’un se trouvera sous le sein exempt de maladie, et 
l'autre au-dessus de cet organe. 


D2. BANDAGE ROULÉ POUR LE COUDE. 


Pour le coude, nous nous servons du bandage roulé suivant. Nous 


Cu. 51, L 3. rémov om. R. — Ib. ré R. — Cn. 52, 1. 11. Éx? rod dyx. 


[émi pyiv] conj.; om. RU. — 6. rd»] om. RU. 
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DES BANDAGES. 315 

Mai 109-110. 

C9 ” \ 
udvos Thv dpxñr mpooluwbévres roù Bpayiovos xard Tà émolÿyovTa 
pépn Tà œhnoudéovra To dyndve, AUXNOTEPA DEpiel\nou epyales- 
uevor romixir, AoËnr dyouer xataGoliv xarà rèv éumpéaior Témor 
roù dyxdvos, xard dv ai @AsGorouio yévovra, ual TD mixer Ümet- 
Aodvres, dvdyouer AoËv cs émt Tôv Bpayiova, lva yévnrou yicopa 

€ 

xarà Tv urpoabior rémov roù dyxdvos. H Ô ris éridécews vou 
xaT Tv aûroy ÈPeihes yevéoÜar mods Tr Tv yuuvdv oxÉTN», 
dei Toù duparos &x œhaylwr Toù dyndvos yivouévou. Kowvôrepor 
dë fl / Nue mn / \ JÀ »} / 
& d Te Bpayiwy nai à œyus mavTa Te Tà x@ha Tais xux}oTEpÉ IE 
œepreunoeour émidedñolar dPeikes, uera &v Éoliv Üte nai Tais 
éTayopévous RoËaïs xaraBodaïs Gps TAv Ts émidéceuws ào@aerar, 
roûrou Toù émidéouou Toÿ œéparos Ÿ xarappanlouérou, À oÎevÿ 
Tehouorido xarakauGavouévou, À pnyvuuévou, {va Ta do cxékn 


épnNayuéra xaTà Tù Ëtepor uépos Toù xwdou duuariobÿ. 


plaçons le chef de la bande sur la partie fuyante du bras dans le voisi- 
nage du coude; nous conduisons dans cette région un lour circulaire 
autour du membre, puis nous amenons un tour oblique sur la région 
antérieure du coude, là où l’on fait les saignées ; nous déroulons la bande 
au-dessous de l’avant-bras, et nous faisons remonter un [second] tour 
oblique vers le bras, afin qu'il y ait un croisement sur la partie antérieure 
du coude. Les tours complémentaires de ce bandage, destinés à recouvrir 
les points restés nus, doivent passer par les mêmes parties, de manière 
que le nœud tombe toujours sur les côtés du coude. Assez généralement 
les bandages qu'on applique sur le bras et l’avant-bras, comme, du reste, 
sur tous les membres, doivent consister en tours circulaires, que l’on 
combine quelquefois, en vue de la sûreté de l'appareil, avec des tours 
obliques amenés sur le membre; quant à l'extrémité de la bande, on la 
coud sur les tours placés en dessous, ou bien on l’assujeltit avec une 
bandelette étroite, ou encore on la déchire, pour réunir par un nœud, 
sur le côté opposé du membre, les deux lanières qu’on obtient de cette 
façon, après les avoir soumises à un croisement. 


1. mpoolebévros — 10. émdedolar 12-13. Ÿ o7evod rehauwmdiou RU. — 
ex em.; émreAeioüar RU. — Ib. &y ou 13. xarahauGavouévou à pnyvuuévou om. 
(sic) &o7iv R. — 11. yAwoous R. — U. 
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316 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLVIII, 53-54. 


Mai 110-111. 


vy'. ÉËéaxpos Mevexpirou. 


H dpyxn roù ÉRIdÉUOU TÉOOETA AATÈ TÈ dmo\yovTA TOÙ @N- 
XEws mnoiov xapnod, xai era plu Tomimñv xux\OTEp} mepiElÀn- 


LA \ \ 2 / 5 € C9 CT 
ou dyeta AoËÿ xarTd Toù peraxapriov, elra Ümeshsirar TS ol c 
C2 A D ÉN RS ENT. A 2 J ” / el 
TÂs Xeupès, dmù où dvdyera XoËN dvrixeuéon Th party, iva 
xéeoua yévnror uarà Td peraxdpmiov, dmd dè Toù petaxaprriou éni 
Tv xaprôv. Ill de à ris émidécews vou xarà Tv aûTv yive- 
Tou mpès Thv Tv yuuvv oxémnr. OÙros à émideopos eûberet mpès 


2 f 


émideou To xapmod ua ToÙ peraxapmiou. 


0’. Kapuivos. 


ZTeroÿ Tehauwrdiou cs didaxtukuaiou n dpyn mpoolietar ré 
XOPTÉ HA TO HOË\GW TS HELPÔS, ÊTELTA À YETA doËn Éowler LÉvw 


cs êmi Tôv péyar ddurudov, eïra #Ewber SAN XofËn xarà Toù duuru- 
53. BANDAGE POINTU DE MÉNÉCRITE. 


On place le chef de la bande sur les parties fuyantes de l'avant-bras 
près du carpe, et, après avoir conduit dans cette région un tour circu- 
laire autour du membre, on fait un tour oblique qui traverse le méla- 
carpe; ensuite on déroule la bande au-dessous du creux de la main; à 
partir de ce point, on mène vers le haut un | second] tour oblique opposé 
au précédent, afin qu'il y ait un croisement sur le métacarpe; du méta- 
carpe on va au carpe. Les tours complémentaires du bandage, destinés 
à recouvrir les points restés à nu, doivent passer sur les mêmes parties. 


Ce bandage convient pour le carpe et le métacarpe. 


54. CRABE. 


On place sur le carpe et le creux de la main le chef d’une bandelette large 
d'environ deux doigts; ensuite on mène, du côté intérieur vers l'exté- 
rieur, un tour oblique sur le pouce; puis on fait, en commençant a l’ex- 
térieur, un second tour oblique opposé au précédent, tour qui passe par 


CH. 54, 1 9. woct R.— Ib. om. R. 
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DES BANDAGES. 317 
Mai 111. : 
n \ > 1 ” / U 4 
Xou @s ÉTi TÔV NAPTÔV ÉVTIMEULÉVN TÜ WONTN, iva VÉVATA XIE 
xarà Tà Ew pépn Toù dvriyeupos dauriou. Kara dE Tür airôr 


€ 2 / 


: à 2, 
3 n émideous mpès Tv Toy yuuvdy oxérnv. Mi réker dE puia ylverou 


4 xvxdorephs mepieilnois wep} Tùv xaprèv, mou xal rù duua. OÙros 


[0] 


2 


à émideouos eûderet æpès émideouv Toù ueydhou daxrÜdou To duri- 


XE1pos Àeyopévou. 


ve. Âmhoûs BouBwyionos, dv tives apulvor éri Bovéwvos 
Gp00Yy0pEUS AY. 


H àpyxn Toù émidécuou xarà Tv dyrixempévnr layéva Tdooe- 

nm , D ns ” 2 

Tor, Émeura àmd Ths ooQVos äyetar XoË xarà Toù BouÉdvos rod 

deouévou onémns, ua TôTe Ümesheïrou TO dxpioyiw, dmd ToÙ dupt- 
J DL. 2 \ CIN Ci \ AUS" el 

oxiou dvdyeror ém) Tèv aûrèr BouÉGra na Tù nTpov, Iva yévnrau 

xleoua, dmd rod Hrpou émi riv dvrencuuévnv Auyôva. I dà Tÿs émt- 

déceuws voun xarà Tôv arr yiverar mpès Tv Tv yuurdv oxé- 


mn. Ka rôTe pia xuxlotepñs mepieilnois doxmobero Ep} Th 


le [même] doigt pour aller au carpe, afin qu'il y ait un croisement sur 
le côlé extérieur du pouce. La partie du bandage destinée à recouvrir 


3 les points restés à nu devra passer par les mêmes endroits. Vers la fin, 


on fait un tour circulaire unique qu'on passe autour du carpe, région 
sur laquelle devra se trouver également le nœud. Ce bandage convient 
pour-le grand doigt appelé pouce. 


55. BANDAGE INGUINAL SIMPLE, QUE QUELQUES-UNS ONT APPELÉ CRABE 
POUR L'AINE. 


On place le chef de la bande sur le flanc opposé [ à la lésion]; ensuite 
on passe, en commençant aux lombes, un tour oblique sur l’aine qui a 
besoin d’être recouverte; alors on déroule la bande au-dessous du som- 
met de la fesse, et, de ce point, on la ramène, en montant, à laine du 
même côté et au pubis, afin qu'il y ait un croisement; du pubis on va àu 


9 flanc du côté opposé. Les tours complémentaires, destinés à recouvrir les 


points restés à nu, se font sur les mêmes parties. Alors on conseille de 
faire un tour circulaire unique passé autour des lombes et du pubis; les 


1. xlaoux U, et sic semper. 
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318 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLVIII, 56-57. 
Mai 111-119. 


doQbr ai Td ATpov, Tor dupdtor yivouÉvwr xarà rù ftpor. Oôros 


à émideouos eüberei mpès émideoir Boubdvos. 
vs’. Aumoûs fBouéwriouos. 


Éni rerehciœuéve 7 dm AS Boubwvicuw ywpls rüs xuxAoTEpods 
mepierhioews, à dumods Eyes dd Tis daQuos XoËnr xarabohÿr cs 
Emi TÔ nrpov xal Tûv Érepor BouÉdva, era Ürd Tù dxployiov, éd 
ToÙ dupioyxiou mi Tôv aûrèr (Boubva, la nard éxdrepor Qarÿ 


4 € 1/2 AJ 
xéeoua, era êmi Tiv doQur. H dé deurépa wdoxn xaTà Tv aûrdr 


l 


yéveros pds Tv Tv yuuvov ouémnr. OÙros à émideoués écliw 3 


émurideios pds Tir Tv dUo Boubwvwr émideouv, émi Téker Ts wdo- 


xs Ths xuxhoTepOÜs wepieslioews doxspabouévns. 


| vé'. BouéwvoQuaË. 


EllnrS émidécusw æpès uiav dpyiv ds êm? Tpimalaiolou diaol- 


nœuds doivent se trouver sur cette dernière région. Ce bandage convient 


pour l’aine. 
56. BANDAGE INGUINAL DOUBLE. 


. Après avoir achevé le bandage inguinal simple, en supprimant toute- 
fois le tour circulaire, il faut, pour obtenir le bandage inguinal double, 
y ajouter un tour oblique, qui des lombes va au pubis et à l’aine de 
l'autre côté, qui passe ensuite au-dessous du sommet de la fesse, pour 
aller de ce point à l'aine du même côté, de manière qu'il se produit un 
croisement sur chaque aiïne; après cela, on retourne aux lombes. La se- 
conde partie de ce bandage, destinée à recouvrir les points restés à nu, 
doit passer sur les mêmes endroits. Ce bandage convient pour faire la 
déligation des deux aines, pourvu que, vers la fin de la déligation, on 
ait recours à un tour circulaire. 


97. GARDE-AINE. 
On coud sur un des chefs d’une bande roulée, à trois palmes de dis- 


1. TOY... - ñrpoy om. U. — Cu. 56, 10. doxpaouevos RU.— CH. 57, 1. 11. 


À 4. mepierloews om. KR. — 6. éxé- EiAnrS émdéouw ex em.; EiAntoÿ émt- 


repov| érepov RU. — Ib. Qaivn R. —  Séouou RU. 











DES BANDAGES. 319 
Mai 112. 
paros eûûds Tehapor mpoopdnieru mnxwr do rù péyelos Éor. 


/ 2 dé CU \ / A \ 2 é: N 
Toÿrov Toù émidécuou # dpyn Tdooerou xarà Thv durixemmévnv }a- 
‘ ” ! ” 
yôva, émeura [6] edOds relapar éEbmiofer àmd tis boGUos nai rod 
yhourod drdyerou T mepivéw, dmd ToÙ wepuvéou &yerar ém (Pov- 
29 / C2 C2 
Éciva rdv deduevor ouémns. Tourou dè rod relauévos dvarervoué- 
vou, &md To einroÙ émidécuou érdyovro do À Tpeïs xuxkoTepeis 
J \ LA £ \ / \ > CORA à € e 
mepraioes, ua} TÔTe Ô Tehauor natéyetas did abrod cs Ürà du- 
aros, ua Tais xuxhoTepéor mepisshioeor œuebouévou Toù fBoubc- 
e) € ” LOS) / CHU \ u CU DE" \ 
vos® eîra Ümesheitou TÉ dupio io, démo dè ToUTOU dvdyeTa Êmi Tr 
aürdr Boubdiva xat rù frpor. Kai TôTe x rod eilnroù émidécuou 
 Toù dmXoù Bovbwvyionou yiverar mou, Tv duporwr œuvrehou- 
2! A 
uévor narà Tù frpor. Apiolôs &oli à émideuos oùros mr) Bou6w- 


voxn Ans, Ths xetpoupylas Ürépleci éxouons. 


tance de son extrémité, un linge coupé à fil droit, de l'étendue de deux 
coudées. On place le chef de cette bande [roulée] sur le flanc du côté 
opposé [à la lésion]; ensuite on passe, en commençant par derrière, sur 
les lombes et la fesse, le linge à fil droit au-dessous du périnée, et de là 
on l'amène sur l’aine qui a besoin d’être recouverte. En attirant vers le 
haut le linge dont nous parlons, on fait sur lui, avec la bande roulée, 
deux ou trois tours circulaires; alors le linge est retenu par la bande, 
comme si c'était par un nœud, en même temps que l’aine est compri- 
mée par les tours circulaires; après cela, on déroule le linge au-dessous 
du sommet de la fesse, et, de ce point-là, on le ramène sur laine du 
même côté et sur le pubis. Alors on trace, avec la bande roulée, le 
bandage inguinal simple, en faisant les nœuds sur le pubis. Ce bandage 
est excellent pour les cas de hernie inguinale, lorsque l'opération est 


différée. 


1. mpooänlera Ki. — 3. [6] ex em.; roù RÜ. — 7. xaréyera conj.; xaé}- 
om. RU. — 4, émayera U. — 6. dmd dè xeru RU. 
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320 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLVIII, 58. 


Mai 112-118. 


vy'. Parlôs êmi Édpas. 


Taaudva det aber mhdres [xa}] pixes ixavdy pds Tir dn- 
douuéonr émideouv. TIoès piav dpyrv &Aos œAdyios olepearepos 
Tehauor mpoopdrlere, cs TpidaxTukuaos TS mharet* Cuyn 0 oÿ- 

2 
Tos xadeiror. Amd diaolnuatos Ths Cwvns ws ért ontfamuaiou 4X dos 
mdyios Telauoy œpoopdnleru ôporomharis 7 Cœwvn* où Tà 
éxaTépober uépn xaheïrar mapasuëlia. Tà de Érepor æépas Tod 
201 = A = 2€ = 2 / 2 & Q 17 
etbéos Telau@vos Tù Th ouppa@} dyrmeluevor eis dÜo nyvuro 
onékn. TA Corn œeprydonwr Cwvvurat à mdcywv, nat rôte [él 
20) \ \ JAN = 2 ! » 2 N \ LU \ \ 
etOds Tehauor dmù Tis boQuos dyerau Emi Tv Édpar xal Tdv we- 
piveor * où Tà ouéln did Tv Boubcirwr dvaybévra émeuéd\AeTou 
” / 1 A / 2 / \ 
Th Cuvn, xa rôTe Td œapaoué|lia dvdyerou Terauéva, xai tte 


Th aÙrh Cavn émeuCnDËvTa mpès Tàs Tv oxeÀdY dpyds duuari- 


58. BANDAGE COUSU POUR LE SIÉGE. 


On prend une bande dont la largeur et la longueur suffisent pour 
faire la déligation que nous sommes en train de décrire. Sur l’un des 
chefs de cette bande, on coud transversalement une autre bande plus 
solide de la largeur de trois doigts ; cette bande est appelée ceinture. À un 
empan de distance de la ceinture, on coud [sur la bande nommée en 
premier lieu | une seconde bande transversale de la même largeur que la 
ceinture; on appelle jambières les parties de cette bande situées des deux 
côtés. On déchire en deux lanières l’un des deux bouts de la bande 
droite, celui qui est placé du côté opposé à la couture. On entoure le ma- 
lade avec la ceinture, en l’ouvrant largement; puis on amène la bande 
droite des lombes au siége et au périnée; on fait remonter les jambes 
de cette bande par les aines et on les fait passer au-dessous de la cein- 
ture; ensuite on ramène en haut les jambières en tirant sur elles, et 
alors on les fait passer au-dessous de cette même ceinture, et on les 


CH. 58, 1. 1. [xaf] ex em.; om. RU. U. — 9-10. rôv æeplyeoy ex em.; Tor 
— 3. mpooarleru U; it. 1. 5. — 8. weplvuoy U; rd mœeprrôvaoy R. — 12. 
[6] ex em.; om. RU. — Q. éyerar om. ré om. R. 
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DES BANDAGES. 321 
Mai 113. 
êerau. Toro tivès 1 émidéouw ywpis Tor mapacxeAlwy éri Tor 


Xelboropnpévor éxpnoavro, ueïs dé aûrèv maparroiuela diù Très 
En TOv papudror dvœpahlas, lva un SMGnrar Tà ÿrpor* œuebo- 
uéon yap évwndhws à ados eis QAsyuorir sepuiolaru. Xpouela 
dé iueis mt Tv AchoTounuérwr émidéouw T® puxp® æpocber 
ém) BovGwvouyns iclopnuéve, vo xodoGdTepor eûldr Tehaudva 

SANS: \ À \ 2 du 7 £ u a \ 
oufppdnlovres nai xaTà rù œépas eis do oxËAn fryvüvres, ds xard 

PES mn ss CEA / S " \ 2 2 dé, 

oAÛ éol: To édpexod aiperwTepos* 7 yàp eiAnr® ÉridÉéouUxw xard 


xÜxdov mepiesloupére œxémetar Üov Tr nrpor xal n doQus, où Td 


mépas xaTappdnleras Dpùs TS AUTX TÔ ATPOr HUXAOTEPEÏS DEDLEL- 


Moeis, a) To eûéos Telau@vos Tà ouveyès pépos dd ris boQuos 
dyetou ni Tv Édpar na Tv æœeplveov, xal TôTE ua Tà ouéhn did 
, 2 / / Lg le f 
Boubdvwr dyévra mpoodrletar rais xuxotepéor mepiethnoeoir. 


Zrovdaïér ol à érideouos oùros êmi Tv }el1orounuéver. 


réunit par des nœuds au bout des jambes [de la bande droite]. Quelques 
médecins se sont servis de ce bandage chez les malades qui ont subi 
l'opération de la taille, en supprimant toutefois les jambieres ; mais 
nous le rejetons à cause des inégalités qui résultent des coutures, de 
peur de comprimer le pubis : car, si la vessie éprouve une compression 
inégale, elle est prise d'inflammation. Nous avons recours, chez les ma- 
lades qui ont subi l'opération de la taille, au bandage que nous avons 
décrit un peu plus haut (ch. 57) pour la hernie inguinale; seulement, 
dans le cas actuel, nous prenons une bande droite plus courte pour la 
coudre sur la bande roulée, et nous en déchirons l'extrémité en deux 
lanières; cette bande est de beaucoup préférable au bandage pour le 
siége; en effet, la bande roulée recouvre toute l'étendue du pubis ainsi 
que les lombes, puisqu'elle enveloppe circulairement ces parties; le bout 
de cette bande est rattaché par une couture à la partie des tours circu- 
laires placée sur le pubis; la partie non déchirée de la bande droite 
est menée des lombes au siège et au périnée; alors on fait aussi remon- 
ter les jambes [de cette bande] par les aines, pour les rattacher aux 
tours circulaires. Ce bandage convient parfaitement après l'opération de 
la taille. 


3-4. miebouuéyn U. — 6. vü» om. R. ds ex em.; ois RU. — 9. oxénfera U, 
— Ib. ev00 R. — 7. sis om. R. — Ib, — 14. Xrovdaïos U. 
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322 ORIBASE. GOLLECT. MÉD. XLVIII, 59. 


Mai 113-114. 


0". ExroTds Émi doyéov. 


Tehapdva de AaGeir œAdre: [xal]| unes Ixavdv Suvauevor &Eap- 
xécos mpès Tv dnhouuérnv émideoiv, Émerra Éxatépoler aürdr 
hé eis ouéÂn Téooapa aa) TÉcoapa, onto Tà mdvra. Tv dedy- 
Xœuérwr oue)d» à pèr 2x0}oGcTEpa yivéo0w , à dE paxporepa. Yrd 
08 [rois] péaous roïs xo1oGwrÉpors ouéeoir à Tehauov éxxom lé Oc 
éxxom dvaloyoion Tÿ ToÙ xav\od meproyh. pds rhv ypelar Ccvn 
8 mepiowvriolw à mdcywv, ua) TÜTe rod Tehaudvos do Tà péca 
[rà] xo1oGdrepa onékn émeuÉan0évTa 75 Covn duparitéolw æpès 
aXmAa, Ta d8 Roëmà do ouélin Th aûrh Cavn émeubAnbérra 
édo0w maperunéva. Éresra à xau\ds did tis éxxomñs éxXauGavéob, 
à dé blos boyéos T® ouveyei uépes Tod Tehaudvos oxeméoÜw. Kai 


TÔTE Tüv udTo maperuévor Tà paxporepa oxén do Tà ÉËw uaTà 


29. BANDAGE FENDU POUR LE SCROTUM. 


On prend une bande dont la largeur et la longueur sont assez consi- 
dérables pour qu’elle puisse sufhre à la déligation que nous sommes en 
train de décrire; ensuite on déchire cette bande des deux côtés, en quatre 
lanières pour chacun, de sorte qu'il y en ait huit en tout. De ces lanières, 
les unes doivent être plus courtes, et les autres plus longues. Sous les 
lanières du milieu, qui doivent être les plus courtes, on pratiquera dans 
la bande un trou dont les dimensions correspondent à la circonférence 
de la verge. Pour appliquer le bandage, on entoure le corps du malade 
d'une ceinture ; alors on passe les deux jambes de la bande qui sont pla- 
cées au milieu, et qui sont en même temps les plus courtes, au-dessous 
de la ceinture, et on les rattache l’une à l’autre par un nœud; on passe 
également au-dessous de la même ceinture les deux autres jambes ; 
mais on les laisse pendre librement. Ensuite on passe la verge à travers 
le trou, et on recouvre toute l'étendue du scrotum avec la partie non 
déchirée de la bande. Alors on prend, parmi les jambes pendantes | de 
l'autre côté de la bande], les deux qui sont placées à l'extérieur, et qui 
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sont en même temps les plus longues, pour les dérouler le long du 
scrotum, après leur avoir fait subir un croisement; on les fait passer 
au-dessous de la même ceinture, et on les laisse pendre comme les pre- 
mières (c'est-à-dire comme les jambes extérieures de l'autre côté de la 
bande); on conduit à ieur tour les deux jambes restantes, c'est-à-dire 
celles du milieu, au-dessous du scrotum, en les croisant ; on les ramène 
en haut en passant par le sommet des fesses, on les fait passer au-des- 
sous de la même ceinture, et on les noue avec les chefs pendants des 
premières jambes (c’est-à-dire, avec celles de l'autre côté de la bande). 


Go. BANDAGE SIMPLE POUR RETENIR UN MEMBRE. 


On décrit un bandage simple destiné à retenir un membre pendant 
la réduction, le membre, par exemple le bras, étant attaché à un objet 
quelconque, au degré d'une échelle, à la traverse d’une machine droite, 
ou à quelque autre objet semblable. On place le chef de la bande en 
haut, on amène un tour oblique sur le membre, et on déroule la bande 
au-dessous de la traverse; ensuite on fait un lour oblique allant de haut 
en bas et qui est l'opposé du premier. On répète deux ou trois fois la 
même chose, et alors on place le nœud en haut. 
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61. BANDAGE CIRCULAIRE QUE QUELQUES-UNS APPELLENT BANDAGE CIRCULAIRE 
D’HIPPOCRATE. 


Ce bandage consiste en tours circulaires qu'on amène sur quelque 
membre. Ce bandage convient également pour retenir un membre pen- 
dant la réduction; mais il a plus de renom pour les cas où il s'agit de 
recoller des parties qui ont perdu leur adhérence, pourvu qu’on fasse 
la déligation en observant les règles de l’art : en eflet, quand l’orifice 
[de l’abcès ou de la fistule] ainsi que les parois écartées l’une de l’autre 
se trouvent en bas, le parcours de la déligation doit se porter de haut 
en bas, afin que les liquides soient expulsés et que les parois écartées 
s'appliquent l'une sur l’autre pour se recoller; si l’orifice est en haut, 
on adopte un bandage qui va de bas en haut. Quand les parties laté- 
ralement situées ont perdu leur adhérence, on fait des tours circulaires 
qui de ces parties vont à l'orifice, pour favoriser l'expulsion des liquides. 
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62. RHOMBE À JAMBES ÉGALES. 


On décrit ce bandage comme applicable à la cuisse, lorsqu'il y a une 
plaie sur quelque point de ce membre et que les parties voisines se sont 
écartées; on le construit de la manière suivante. On fait un tour cir- 
culaire au-dessus du genou, sur les parties situées au-dessous de la plaie, 
après lequel on fait remonter un tour oblique sur les côtés de cette lé- 
sion; puis on fait de nouveau, en haut, un tour circulaire, après lequel 
on amène un tour oblique de haut en bas, afin qu'il y ait un croise- 
ment; ensuite on fait, à une petite distance, deux autres tours obliques 
le long de la plaie, dont l’un va de bas en haut, et l’autre de haut en 
bas, afin qu'il y ait deux croisements, au milieu desquels se trouve un 
rhombe correspondant à la plaie : de cette manière, l'expulsion des li- 
quides se fera par l'espace vide du milieu, vu que le lieu affecté est 
resté à nu. Les tours complémentaires, destinés à recouvrir les points 
restés à nu, doivent passer par les mêmes parties , de sorte que, par l'ef- 
fet de la déligation, les parties écartées sont docilement amenées à se 
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recoller, tandis que, la plaie étant restée à nu, les liquides sont expulsés 
à mesure qu'ils se rassemblent. 


63. RHOMBE À JAMBES INÉGALES. 


19 


©) 


Après avoir achevé le bandage précédent, il faut, pour obtenir le 1 


bandage actuel, y ajouter des tours obliques qui passent sur la plaie. On 
a employé ce bandage lorsqu'on voulait recouvrir aussi la plaie. 


64. DOLOIRE. 


Ceux qui se sont servis de 6e bandage le donnent comme applicable 
aux cas où il y a une plaie sur quelque point de la cuisse, en même 
temps que les parties voisines ont perdu leur adhérence; on le construit 
de la manière suivante. On fait sous la plaie un tour en doloire, dont la 
convexité est tournée en bas, et la concavité en haut; ensuite on fait, au- 
dessus de la plaie, un autre tour opposé au précédent. On fait les tours 
complémentaires destinés à recouvrir les parties restées à nu, en allant 
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de bas en haut pour la partie inférieure du bandage, et de haut en bas 
pour la partie supérieure; quelquefois on fait aussi des tours sur la plaie 
pour la recouvrir. 


65. CROISEMENT LATÉRAL. 


On fait d’abord un tour circulaire :........ NE ee IEEE et 
sur les parties fuyantes de la cuisse, dans le voisinage du genou, après 
lequel on trace un tour oblique opposé au précédent, afin qu'il y ait un 
croisement sur les côtés du genou. Les tours complémentaires du ban- 
dage doivent passer par les mêmes points. Ce bandage convient en cas 
de subluxation latérale du genou, et on recommande de l'employer 
après la réduction, en plaçant les croisements sur le point correspon- 
dant à la subluxation. 


» 66. TORTUE. 


On fait un tour circulaire au-dessus du genou, après lequel on amène 
de haut en bas un tour oblique qui passe sur la rotule pour aller au 
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jarret; puis un autre tour circulaire au-dessous du genou, [et puis un 
tour oblique] opposé au premier, afin qu'il y ait un croisement sur la 
rotule; alors on amène sur le milieu un tour circulaire qui enveloppe 

P 
le jarret et la rotule. Les tours complémentaires du bandage doivent 
passer sur les mêmes parties. Ce bandage est décrit comme applicable à 
toutes les subluxations du genou. 


67. BANDAGE POUR ENTOURER LA MALLÉOLE. 


On fait au-dessus de la malléole un tour circulaire, puis un tour 
oblique passant sur le tarse; ensuite on déroule la bande au-dessous de 
la plante du pied, et, partant de la plante du pied, on fait remonter un 
tour oblique dans une direction opposée à celle du premier, afin qu'il 
y ait un croisement sur le tarse. Les tours complémentaires doivent passer 
par les mêmes points. Ce bandage convient pour la malléole. Lorsqu'on 
veut faire un bandage qui serve à la fois pour le métatarse et la malléole, 
on ajoute des tours circulaires à ceux que nous venons de décrire. 


1. [émerra AoË] conj.; om. RU. — o@upoù R ind.— 9. &yeru U. — 9-10. 
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68. BANDAGE POUR ENTOURER LE TALON. 


On fait un tour circulaire autour de la malléole, après lequel [on 
fait] en arrière un tour oblique sur les côtés du nerf large (tendon d’A- 
GUERRES opposé au premier; alors on déroule la bande au-dessous 
du talon, et du talon on va au tarse. Les tours complémentaires doivent 
passer par les mêmes parties. Ce bandage convient pour le talon. 


69. ÉPI POUR LA PLANTE DU PIED, 


On fait un tour circulaire qui entoure le gros orteil, après lequel on 
fait passer un tour oblique sur le métatarse, et on déroule la bande 
autour de la malléole; partant de la malléole, on fait [ de nouveau] un 
tour oblique qui passe par le métatarse pour aboutir au petit orteil, afin 
qu'il y ait un croisement; ensuite on passe la bande au-dessous du mé- 
tatarse. Les tours complémentaires doivent passer par les mêmes points. 
Nos prédécesseurs ont décrit ce bandage comme un appareil convenable 
pour le gros orteil, bien que, à mon avis, il contienne des détails inu- 
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tiles, attendu qu'outre cet orteil on comprend [tout] le métatarse dans 
la déligation ; pour cette raison, il me semble qu'il faut localiser les tours 
de bande et les limiter au gros orteil, en comprenant toutefois dans la 
déligation les parties des surfaces supérieure et inférieure du métatarse 
qui se rapprochent des orteils, comme cela a été indiqué lorsque nous 
parlions de la main (chap. 54?). 


70. DES NOEUDS. 


Ayant exposé les bandages, je veux encore, dans la dernière partie de 
mon traité, disserter sur les nœuds; j'expliquerai les préceptes donnés 
par Hippocrate dans son traité De l'officine du médecin (S 8, t. HT, p. 296- 
298), et conçus dans les termes suivants : «Il ne faut pas placer les 
chefs sur la plaie, mais là où se trouve le nœud; or le nœud ne doit être 
fait ni sur le point exposé aux frottements, ni sur celui où se passent les 
actions, ni là où il ne servirait de rien (éve6»).» D'autres lisent : «là où 
il serait vain (xeveov). » Mais les deux mots ont également la signification 
d’inutile. Les commentateurs d'Hippocrate ont expliqué que rptos (lieu 
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exposé aux frottements) désignait la plante du pied, puisque cette partie 
éprouve du frottement quand on marche; or il ne faut pas faire de nœud 
sur la plante du pied, à cause de l'inégalité qui en résulte. Qu'il en soit 
ainsi; mais qu'on donne à cette conclusion une acception générale, de 
façon que rp{6os signifie toute région du corps qui éprouve du frotte- 
ment, que ce soit pendant la marche, dans la position assise, ou quand 
on est couché : en effet, de même qu'on ne doit pas faire le nœud sur 
la plante du pied, on ne doit pas en faire non plus sur les fesses, parce 
qu'on s’assied dessus, ni sur le dos, ni sur la colonne vertébrale, à 
cause de la position qu'on prend en se couchant sur le dos. « Ni là où 
se passent les actions (év épyw):» les autres ont dit que ces mots ér 
ëpyo signifiaient les mains, ou le creux des mains, parce que les travaux 
se font avec les mains. Il faut sans doute accepter cette explication; mais 
on doit l’étendre par la pensée à toute espèce de travail, c’est-à-dire à 
toutes les articulations, à cause de leur mouvement et de leur activité : 
en effet, il ne faut pas non plus faire de nœud ni sur l'épaule ou dans 
l'aisselle, ni sur le coude, ni sur l’aine, ni dans le jarret, ou sur quelque 
autre articulation. « Ni, certes, là ou il est inutile : » en conséquence, 


3. uér] dé U. — Ib. éyéro ex em.; U.— 12. oùre post œoiciv ex em.; oûdé 
éxeru RÜ.— 4. œavra rôv rômov tp. RU.— 13. Mndër yes Oxo dmpauror 
U. — 7. aré] xai U. — 11. ydp] xat (sic) U. 
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Mai 118. 
did rodro npueis cs Te mauola, Tà x@ha émudéovTes, }elav ouod- 


er xaTa Tv dpyxiv Thv émideour. Terehelwrai pos diù roooûtwr 9 
Td wep Tôv émidécuuwr Ürournua. 

nous nous attachons autant que possible, quand nous appliquons une 
bande aux membres, à donner une surface unie au commencement du 


bandage. Par ces considérations se termine mon traité sur les bandages. 9 


1. Acta conj.; Aivoy RU. — 2. rhv émédecy conj.; rûs émidécews RU. 





Mai 119. 


Lo] 
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| BIBAION M6. 
a. Ilepi diaGopäs xarapriou@v. Ëx rüv Hodwpou. 


Theîs ei al yevimai nai coavel éXocyepeis dia@opal Tüv 
xaroupriou®r" oi pèv yap adrr }éyorrar makuolpirol TpéTOt, TÙ 
œheîolor diù ddr yespér Telezoüueror* dobeveis bytes eblerod- 
ou émi Tôv etaQür owudtov, mudindr Te ua yUVauxElwY, ÉTE 
apéerindy Te Tor H0n ioxuporépor, drav Er: À œpoopara [rà] 
dlofnpara oi dè uefodixo} xaTapriouo}, did Tor xouvdv To (Blou 
épyahelwr ouvrekobuevor, Tv maluolpnr TpÔRwy Eloi ioxu- 
pôrepos. Evferoor de mi mdvror dvdp@v, Sneidv mr) éppermdr 


” » U C2 ” 
Te [xal] Tv Être ToûTwr loyuporépur, émi Te Téy veavinxdr oœpd- 


LIVRE XLIX. 


1. DES DIVERSES ESPÈCES DE RÉDUCTION DES LUXATIONS. — TIRÉ D'HÉLIODORE. 


Touies les méthodes pour réduire les luxations se ramènent à trois 
générales , Ou, pour ainsi dire, universelles : les unes sont appelées mé- 
thodes de la palestre, et on n’y emploie, le plus souvent, que les mains 
seules; comme ces méthodes sont peu puissantes, elles conviennent chez 
les individus dont la peau est délicate, tels que les enfants et les femmes, 
et aussi chez les hommes qui ont déjà acquis un certain degré de vi- 
gueur, quand les luxations sont encore récentes; les procédés de réduc- 
tion dits méthodiques, et dans lesquels on se sert des ustensiles ordi- 
naires de la vie habituelle, sont plus puissants que les méthodes de la 
palestre. Les procédés de réduction méthodiques sont applicables à tous 
les hommes, aux femmes de complexion virile, ou encore plus robustes, 


Cu. 1,1. 2-3. xard rù mAeïolov U.— fbemxy conj.; dppévwr RU.— 9. re 
5. fon conj.; re roÿrwy RU. Cf. 1. 9. [xal] rü» re roûrur con].; r&v 7ôn RU. 
— Ib. [ra] ex em.; om. RU.— 8. àg- Cf. 1.5. 
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Mai 119-190. 
Twy na) Tv Hôn xaTà mood xexpormbtur biolmudrer. Où de 


dpyavixoi xaTapriouoi roûrwr eiol mpautixwTepos" al ydp En) 
Toy xporlwr eblerodot, al émi Tv dÜAnrixdr oœudrwv, ouvre 
Te dou Separeurà bluobiuara pi dÜvavru oi melodimo} Tpémor 


xaraprioo, Tara did Tv dpyavixdv xaTapriQETou. s 
B'. ITepi diaGopäs pyévwr. 


ro , UN , $ F5 € ” \ \ 
Tor iarpux@v dpydvwr daQopai eioir ddocyepeis al coavei 
\ A \ A LA À € EN \ À = 7 2 0 2 = 
yevexai, xaTa pËr ToÙs &AhoUS ws Émi Td mAclolor dpidu® Tpeis, 
elmep Tà pèr aürév éole Téva, à dE oldouua, &XAa dE unyaruaTa: 
A dé A, 2 q re A A LA \ de / a de 
xard dà uäs éoliv aûTr Tà uèr Toni, Ta dE pnyavmuata, à de 
clociua, à de éPédpara. Tôvsa | pèv oùr éolir Üoa puxpà ua eù- 
olaXÿ Üvra Tais xaraoxevaïs, Tdouv ôvor émayyéAketar, detrai 


dé tivwv érexodator lva évepynon &s Bdôpou, x\ivns, x\tuaxos, 


aux individus qui ont une vigueur juvénile, et quand les luxations sont 
déja un peu anciennes. Les méthodes de réduction avec les machines 
sont encore plus efficaces que les précédentes; aussi sont-elles appliquées 
avec succès aux luxations chroniques, aux sujets de complexion athlé- 
tique, et aux luxations susceptibles de guérison, mais qu'on ne peut ré- 
duire par les procédés méthodiques. 


2. DES DIVERSES ESPÈCES DE MACHINES, 


Les espèces de machines employées par les médecins se réduisent, 
si l’on en croit les auteurs, au plus à trois générales, ou, pour ainsi 
dire, universelles ; ce sont des machines ou de traction, ou droites, ou 
des mécaniques ; suivant nous, au contraire, il y a des machines de trac- 
tion, des mécaniques, des machines droites, et des machines sur les- 
quelles on s’assied. Les machines de traction sont peu volumineuses et 
composées de pièces faciles à manier; elles ont pour but unique d’exer- 
cer une traction ; leur mise en œuvre exige l'emploi de certains objets 
accessoires, par exemple un banc, un lit ou une échelle, attendu que, 


5. dpydvwr R. 
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Mai re 
XaTÈ AÛTA évepyñoot pe duvdueva. Ad d8 rodro nai mpoodera ; 


êre ve émbmeda nadeïreu. Orar &v dyp® À épiuw Ti) TÔT narap- 
Tiouer, ua pire Bédpov Éyaœuer, pire x\ivnv, pre xhtuaxa, émi 
roù édd@Qous xaramnëavres, æmpès aûrd doQaliléuela Tù Tévior. 
Myxarnuara dE 85 Gpyava boa uelboro bvTa Tüv TovÉw, uxp6- 
Tepa de Tv dAXwY dpydvwr, où pévor roi, SX a poyhelar 
émayyÉAXETU, DponyOUuÉVES ÉMÉ TIvOY EÂDV MATEONEUATLÉVE. 
Zrdoma d épyavd éoliv ou eis ÜVos dvarerauévas Éxorra rds 
XOATUTHEUQS, OÙ LÔVOY Tooeis, dAÂQ Aa HoxAelas émayyÉAÀETOL. 
ÉPédpava dE éoliv dpyava aa xextuévas ÉxovTa Tds xaTaoxeuds, 
Epiéxes év aûrois ToÙs Tarnos aa) poyheuTimods TPÔROUS, Dole 
émixaÜnuévous aroïs rods wdyovras xarapriteobar. Eiot dé rives 


abrév idixal mapallayal xaTaoueudr. 


par elles-mêmes, elles ne sauraient produire aucun effet. Pour cette 
raison, elles portent aussi le nom de machines attachées, et, en outre, 
celui de machines plates. Lorsque nous faisons des réductions à la cam- 
pagne ou dans quelque endroit désert, et que nous n'avons ni banc, ni 
lit, ni échelle, nous fixons la machine sur le sol et nous l'y assujettis- 
sons. Les mécaniques sont des machines dont le volume est plus consi- 
dérable que celui des machines de traction, mais moindre que celui des 
autres; de plus, ces machines n'ont pas seulement pour but d'exercer 
une traction, mais aussi celui d'agir comme un levier, et elles ont été 
principalement construites en vue de certains membres. Dans les ma- 
chines droites, les pièces ont une direction verticale; elles n’ont pas 
seulement pour but d'exercer une traction, mais on les fait agir aussi 
comme des leviers. Dans les machines sur lesquelles on s'assied, les 
pièces ont une direction horizontale; elles contiennent les objets né- 
cessaires pour exercer une traction aussi bien que pour agir comme des 
leviers : par suite de cette disposition, les malades dont on réduit les 
luxations doivent s'asseoir sur ces machines. Les pièces de ces machines 
présentent certaines dispositions particulières. 
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Mai 120-121. 


y’. LE &v ôGelker rà dpyava naraoxevé£eobeu; 


Bacers, oxéln, meupà, diarynarta, yxdves, xeXdvas, mapa- 
oxélia, mdvra Taèra bou ueydha élly &y rois dpydvous xaTa- 
cuevdouara, Eliva d@elXer yéveo0as x This eûTovwrarns Üns, Ths 
œpivivns, êv deutépa dù Tober nai Tÿs eslivns. Eürovwrdrnr d8 

7 à eo ES NE c/ ce dv < 9 \ = 

elvar det Tv dpyavixiv ÜAnv, va dÜvnra Ürouévesv Tàs Tv xATap- 
Tioudv Blas, xat péluola rm Tor olaciuwr dpydvwv. ETpoQui- 
para dE na} Pilou, TÜdor Te na nôpaues, d\VoeIs Te ua} axuTakau, 
aévra bou ol} puxpà, xal p&AXor Tà êv Tois évepynremoïs, dGet- 
Âe: yivecar yakx@ À oudnpä, va Tù éNumès did Tir uxpOTTa 
3 2 > J = "= e/ 2? 12 É / 

Ts xaracxeuñs dmaprienrou Tÿ Ths Ühns erovia. Elyrnrar xa) 
œep} rod môTepor | xaku& det xaraouevdbei, à oidnpä. Où 8 rè» 
xahuèr ToÙ oudipou œpoupivavtes, ÉQarar aûrèv }exTepor, ev- 


mivéolepor, duoiwrétepér te elvas Toù oudypou oi dë Tèv oidn- 


3. DE QUELLE MATIÈRE LES MACHINES DOIVENT ÊTRE CONSTRUITES. 


Les bases, les jambes, les côtés, les traverses, les coudes, les 1or- 
lues, les jambes accessoires, toutes ces pièces constituantes des ma- 
chines, vu leur volume, doivent être faites en bois de l'essence la plus 
solide qu'il y ait, c’est-à-dire de bois d’yeuse, et, en second lieu, de bois 
de frêne. Le bois dont on se sert pour fabriquer les machines doit être 
très-solide, pour supporter les efforts vigoureux qu'on fait pendant les 
réductions, surtout quand il s’agit de machines droites. Les charnières, 
les tiges, les chevilles, les crochets, les chaines, les leviers, en un mot, 
toutes les pièces peu volumineuses doivent être construites, surtout dans 
les machines puissantes, en bronze ou en fer, afin que la solidité du 
matériel compense ce qui manque aux dimensions de l’appareïl. On à 
agité la question de savoir si on doit construire ces pièces en bronze 
ou en fer. Ceux qui préfèrent le bronze au fer disent que le bronze est 
plus poli, qu'il reste plus brillant et que la rouille l'envahit moins faci- 


Cu. 3,1. 3. eüroywrépas U.— 4. per- nai ex em.; raïs RU. — Ib. oxura- 
Xvns ex em. Vid.; pnAiyns RU. — 3. Aaïs RU; vectes Vid. — 13. duoluror 
dAvoeis e P; Avorreheis RU. — Ib.7re RU. 
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Mai 121. 
por To xaluod pouplvavrtes, dià Tir dÜvauy aürod éryvecar 
Ty Dan dvvararepos yàp nai ioyuporepés éoliv à oœidnpos Toù 

#s : \ Ga € 2 " 3 , ’ 
xaluod. Qs pèr où à œidnpos Toù xalxod éoluv edTovwTEpos, ouu- 
meQovnrou * Td dè mepioodr Tis loyos mapéhue, Ütar aÛroÙ Tir 
De \ 2} / , ” \ “= , 
évépyesav pi En. Avatar yobr eûderetr Tà xax& xaTaueud- 
» 3 = A D. & 3 + dv d8 \ 
opara Üvra eûmiv nai aûrépun düvauv Éxovra * dÜvarar dë ua 
2 

Tà inpà. ANA éav pèr yakx& ylvyrar, 6 EXaToË yahuod xaTa- 
ouevatéobow" à yèp xurès Xeyoueros elllpumlés él nai ebpnuros, 
ua) ol aiperwrepor p&Xdor TÉ oidnpo À TD UT pau xph- 

c} 
of. AG émet lodras Tayéws à oidnpos, did Todro aÿrèr ouve- 
/ 1 x / à / € " \ É ” / ” 
xéolara Aumaiver did rivor huepr nai xetporpiGeïr, xapiv Toù 

Sa JEUN ETS 2\ dé ! € 2) > 

ur) ioboÜar aûrûr, épeï ris” éy dé xarakeëmôperos à oidnpos drn- 
uénros iobuevos Qbeipnra, Éc'las 5 Toù éyxuaros dvaPopà éri 


TÜv XEXTHUÉVOY TÙ Üpyavov. 


lement; ceux, au contraire, qui préfèrent le fer au bronze le louent à 
cause de sa solidité : en effet, le fer est plus solide et plus résistant que 
le bronze. Que le fer soit plus résistant que le bronze, c’est un point sur 
lequel tout le monde est d'accord; mais le surplus de force ne sert à rien 
quand cette force n’exerce pas toute son activité. Les pièces en bronze 
sont donc admissibles, attendu qu’elles restent brillantes et qu'elles 
ont une force suflisante; mais les pièces en fer le sont également. 
Seulement, quand on construit les pièces en bronze , il faut les faire en 
bronze laminé, car ce qu'on appelle bronze fondu est friable et cassant; 
il vaudrait mieux se servir de fer que de bronze fondu. Mais on pourrait 
bien ajouter que, puisque le fer est si accessible à la rouille , il faut le grais- 
ser très-fréquemment et à peu de jours d'intervalle, et le frotter avec les 
mains, afin qu'il ne se rouille pas; si le fer se gâte par la rouille lors- 
qu'on l'abandonne à lui-même sans le soigner, cette accusation retombe 
sur le propriétaire de la machine. 


2. pp aûroù xai U.— 4-5. aÿrod ny 5. Aüvaura R; it. 1. 6 RU.— 1h. yoû» 
évépy. conj.; aÿroù n évépyeix RU.—  conj.; ydp RU.— 13. @ôeiper RU. 
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Mai 121-122. 


d'. Ex tivwr xareouedaolar à dpyava, uai rives adr@v ypeïa: 


Tär épyavor xareoxetaolar oùx x mdvror üy Xéyw, Ad Ex 

= / = à ARE) / e4 J 

TuwY TOv xaTapiOuouuÉvor TOvdE" êx Bodoeuvr, ouekdv, diarnyuct- 
T&v, dyxdvov, GEbvar, xavOvwr, YEXWVOV, XOXMÔV, TUUTÉVWY, 


/ 2) = 2 / 2 2) 
TÜÂWY, Depiaywyi0wv, CXUTAÀ\DY, ÉTITOVIWV, dTnpidwY, o@nvoet- 


5 dv, pnvoerddr, Tpoxv, TPOXAB, LaTÉTOY, mwudTwr, o1poLw- 


udrwv, mepordv, fidv, xopdlxwr, dAtoswr, Vakidwr, éPedpdvor, 
œpiaricuwv dua de ua rod Aeyouévou weprxoy ou, cEnviauwr, 
xnvioxwv, mpiolewr, épydrov. ZEyedév Te radrd éolin &E dv rà 


»” 15 'Ê u € Le \ 4 
opyava HATOATHEULCETOL dei dé [LE TOUTWY ETOILEVOS TAS XPErXS dr- 


10 Joéos éndolou aûrdr. Ai Bdoeis mponyouuéves xarTeoxevdolnoa» : 


œpès Tù êr) aûTor Bebnnévar rà oldomua pyava. Exéin dè êv dp- 


yavous Xéyerou aa mheupà, dd év uèv rois olaciuous bpydvous 


4. DE QUELLES PIÈCES SE COMPOSENT LES MACHINES ET QUELLE EST L'UTILITÉ 
DE CES PIÈCES. 


Toute machine est composée, sinon de toutes les pièces que je vais 
énumérer, du moins de quelques-unes d’entre elles, à savoir : de bases, 
de jambes, de traverses, de coudes, d’axes (essieux), de règles, de tortues, 
de vis, de tambours (noix), de chevilles, de manivelles, de leviers, de boutons, 
de supports, d’embouts en forme de coin, de demi-lunes , de roues, de poules, 
de fossettes, de couvercles, de charnières, de tringles, de tiges, de crochets, 
de chaînes, de voûtes, de sièges , de priapisques ; en outre, les pièces sui- 
vantes entrent encore dans la construction des machines : ce qu'on ap- 
pelle couvre-vis (vis femelle), les petits coins, les oisons, les poissons-sctes, le 
cabestan. Ce sont à peu près la les pièces qui entrent dans la construction 
des machines : je dois maintenant exposer quelle est l'utilité de chacune 
de ces pièces en particulier. Les bases ont été construites, en premier 
lieu, pour appuyer sur elles les machines droites. Quand il s’agit de 
machines, on se sert indifféremment des mots Jambes et clés ; mais, pour 
les machines droites, jambes est le mot propre, et l'on ne se sert du mot 


CH. 4, 1. 4. durnpeidwy RÜ. — 5. pnvoedüv om. RU text. 
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Mai 122. ( 


xvplos uèv oxéAn, xaraypnolinds dè wheupà aheïrar * év d rois | 


rovious xuplws pèr æmheupa, xarTaypnolinds dé onxéln axakeïrou. 


[e 


Koëds d8 radra nareoxetaolar ni Tv dpydvwr æpès ouvoyir 
= 2 2 ” U : DY1 de LE" On {| / 2 / 
Tôv év aÿroïs pnyavmuadTor * idlws dE ér) Tor claoiuwr dpydvwv 
ed mai xaXds Td oxÉÂn peperpnnéva eûerei æpès rdv }eyôuevor 5 
6 xarTà Ürepæcipnor xaTapriouér. To dé diariyuara, domep nai 
ar dnXot rodvoua, yéyove mpès 10 diarocew Tà ouéÂn ua} Tà 
PET our 2" / \ / 1) ere 
1 Dheupd. H pèr dmérantos aÿrür xpela xai a ponyoumén éoliy aÿrn 
xard dé Ti mapenéperor Tà diarnyuara yÉyove na) æpès ouvoyir 
8 unxavnudto dis Tpoxoudv, dyncivor, &\\wr revdr. Of de dyndves 10 
év Tois dpydvois yeyvaot mpès TOÙS X@Tà dvdTaGIV XATAPTIOHLOÙS , 
2! » 2) CJ gen ” Z \ ” À À / 2 / S À \ 
womep élu ideir mi te rod réxrovos xa Toù Avdpéou dpydvou' did 
\  » / " £, es} 22 " 2 G. / ” 
>dp Toù vw diariyuaros duevnveypévo [oi dyxüves émCeGyuacs Ti 


xekwvn, &s Tis xehwvns dvabiCabouérns oi xaTà dydraoiv y{vwv- 


côtés que par abus : pour les machines à traction, au contraire, le mot 
propre est ctés, et c'est un abus d'appeler jambes les pièces dont il s’agit. 
5 Maintenir les appareils intermédiaires que renferment les machines est 
le but commun qu'on se propose en faisant entrer ces pièces dans ieur 
composition; mais, dans les machines droites, les jambes, quand leurs 
dimensions ont été rigoureusement et savamment combinées, servent 
6 encore spécialement pour la réduction par soulèvement, Les traverses 
(dtamiÿyuara) ont été imaginées, comme leur nom l'indique, pour ienir 
7 écartés (diamooeww) les jambes et les côtés. C'est là leur utilité princi- 
pale et le but auquel elles sont destinées : cependant les traverses ont 
aussi pour utilité accessoire de tenir réunis certains appareils, comme 
les poulies, les coudes et quelques autres encore. Dans les machines, 
on a fait ies coudes pour opérer les réductions qui se font en tirant 
vers le haut, comme on peut le voir dans la machine de l'artisan et dans 
celle d'Andréas : en eflet, dans ces machines, les coudes sont enchâssés 


cn 


dans la traverse supérieure de manière à la dépasser, et s'appuient sur 
la tortue : d'ou il résulte qu'en remontant la tortue, il se produit des 


1. pèv rà oxéÂn RUÜ.— 13. dievn-  (Voy. ch. 23.) — Ib. [oi] ex em.; om. 
veyuévor ex em.; xarepnveypévot RU. RU. 
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Mai 199-193. 
ro xarapriouol. Kexhyxao: dé of dpyavimot rà uèv ävw pépn Tév 


dyxwvor Tà maria wlepdoeis, Tà dE xdtw Terpdywva mlépras. 
Kupiws pèv oùr dyxüves AéyovtTa * v xaTaypnoes à ÜTO Tivwv 


omdlœ. Émevonünoar æpès poyAclar eivar yprouuos. H dé &v Tr 


x 


[rod] réxrovos xai [ré ro] Àvdpéov omdôn œpès Tir xara éÉshxv- 
cuèv uoy}elar ëmi Ts dmicw ToÙ unpod dia@opäs TéraxTas* eioi 
« de ua &\Xa ordlar év dpydvous Tiol mpès AX\as poyhelas xaTe- 
oxevaouérar. Pièar dE nai mepôvar év roîs | èpydvois œAsiolas 

your ypelas. Eüdécws pévror flla nai œeporn ouvéyes @pds Thr 

10 xEXGvmv Tuv êx rod Téurovos dpydvou omdünv: êv à Th yeXwdvy 

or À pla. AÙrn dé ñ onaûn, xard D uépos éoli Terpdywvos, 

uéonv Eyes énuomiv, ua eis Tir éxxomhv Éyuerrou » pit, eira Ex 

alaylwr xatandelerar mepôvn els Terpnuévnr Tv omdbnv xa Tir 
| Êlbav, n Tes Tis ouvoyñs aitia éolér. Los d8 ai la yeydvaor 


15 mpùs éunluoeis xopdxwy na mpès &AXas Tosÿras ypeias” ai dè 


l réductions de l'espèce indiquée. Les mécaniciens donnent le nom d'ailes 
aux parties supérieures et aplaties des coudes, et celui de talons à 
leurs parties inférieures et carrées. Coudes est le nom propre des pièces 

Ù dont nous parlons ; mais quelques médecins leur donnent, par abus, ce- 





! lui de spathes. Ces pièces ont été inventées pour servir de leviers. La 
spathe qui existe dans la machine de l'artisan et dans celle d’Andréas 

est destinée à produire, dans la luxation du fémur en arrière, le mou- 
l vement de levier capable d'attirer le membre; dans certaines machines, 
il y a encore d’autres spathes construites en vue d’autres mouvements 
} de levier. Dans les machines, les tiges et les tringles ont des usages très- 
nombreux. Ainsi, dans la machine de l'artisan, la tige et la tringle 
tiennent la tortue réunie à la spathe; car la tige est enchassée dans la 
tortue. Cette spathe a, au milieu de sa partie carrée, une excavation 
où la tige est placée; puis on introduit sur les côtés la tringle, qui est 
l'agent destiné à tenir réunie la spathe à la tige, dans le trou percé à 
travers ces deux pièces. Considérées en elles-mêmes, les tiges ont été 
faites pour fournir un appui aux crochets et pour d’autres usages sem- 


5. [roë] et [r@ roû] ex em.; om. RU. — 12. éyxomfr utrobique RU. 
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à > : £ 
Depôva ydpuv ToÙ Tà unyaviuara elvar dxivnra, Gomep dovas 
dxuvifrous QuAdooovour. Ai dE ddoers yeybvart ydpiv rod &E aÿ- 
Tôv xpeuaoÜivar Tès mepovas, Îva uévwoi év Tois dpyavois ai 
un dramimlwoiv. Où dE nôpaxes æpds duivnolav Tv xivouuévor 
F / ! € fe € c/ 2 / / 
unxavudrTor yeyvaoi ds GÉGvav, va pièus éuminlovres oy- 
cowot Tiva Tv dpydvawr pnxavmuara. Ta d oTpoQaiuara yéyove 
A / (7 À ” 2 y 2 ” À A 2 
mpùs mhelolas ypelas, va Tevd Tr dpydvwv dxuwnroüvra did aÿ- 
2 
Tôv xivTo, Gomep Tà oxéAn TO Avdpéou dpydvou, [oë] êmt dpyd- 
vou Tà onëAn mdyia diumémpiolos xal ouvéyerour oTpoQauat na 
mepôvas, va mort pèv fvœuéva, mor d did Tor oÎpoBwudrwr 
xaumlôueva Tir xarTà mepioQaloiv uoy}elar éumotñ. É» œoià de 
2 

xaTaoxeuÿ TOÙ Avdpéou bpydvou roù wuwblou mAncior ris Bdoeuws 
diarérpiolor ua mali Trois oÎpoQauast ouvéyetas, Iva woTè pèr 


dpiov ivœuévor À oldouor Epyavor, | æoré dé] dia Tv o1p0Pw- 


blables, et les tringles, pour tenir les pièces immobiles : ainsi elles em- 
pèchent le mouvement des axes. Les chaînes ont été faites pour y sus- 
pendre les tringles , afin qu’elles restent en place et qu’elles ne tombent 
pas. Les crochets ont été faits dans le but de tenir immobiles les pièces 
susceplibles de mouvement, comme les axes; en d’autres termes, tom- 
bant sur les tiges, ils arrêtent certaines pièces des machines. Les char- 
nières ont été faites en vue de plusieurs buts, qu'on atteint en mettant 
en mouvement certaines pièces des machines [habituellement] immo- 
biles, comme les jambes dans la machine d'Andréas : en effet, dans 
cette machine, les jambes ont été sciées transversalement en deux, et 
sont retenues par des charnières et des tringles , afin qu'elles puissent 
produire le mouvement de levier donnant lieu à un glissement rotatoire, 
en restant tour à tour unies et brisées par l'intervention des charnières. 
Dans une certaine disposition de la machine d’Andréas dite plinthium 
(conf. p. 349, 1. 11), les jambes, sciées en deux près de la base, sont 
de nouveau réunies par des charnières, afin de pouvoir former tour à 
tour une machine droite, et accomplir les fonctions d’une machine à 


5.éreuminlovres R.— 7. mpôsrès mA. æÀ.ex em.; rd r0ÿ œÀ. RU.— 13. uèr ÿ 
RU.— 8. [oÿ] conj.; om. RU.— 10-11. R.— 14. o7doov ex em.; rù oTdouor 
nvouévn... xaunTouévm RU. — 12.709 RU— Ib. [worè dé] ex em. Vid.; om. RU 
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Mai 123-194. 
méTor émi Ta mapasuélia xivirar ai Thv Tod ÉPedpdvou dpydvou 
xpelar émireAÿ. Tosadrai sion ai rdv olpoQoudrov [év] roïs dp- 
ydvois xpelos* déoves dé év dpydvois yeyévaor mpès Très TÜv cw- 
udror dywyàs, \éyw d8 Ts Todoes. Tôr d8 dÉbywr oi pér eiouv 
Ex0erot aûroxivnror, oi dé xpurlol, md étépor pnyarnudron nt- 
votuevor. Éxderés oi &Ëwr à Ev re T® Toù Netkéws mure, nai 
où &v TO Ïrroxpdrous Balpo dÉoves: xpur To} Où oi &v Tà Âre)) Sous 
rpiordolo, na à év T5 NuuGodwpou yhwooonéuro. Oi uèv où éxe- 
rot GËoves atréer di Tv yeipôr olpéporra, oi dà xpuT lo} dci 
Tivav Étépor pnxavnudrer, cs oi &p T& NuuGodwpou| y\wocoxu 
did Tupravwr ua Paxwrod xoy Aou, oi dE y T Tpiomdolo di nd- 
Awr EuQuoews. TÜAos oi rois déooir éyaalnkwnévor dPekoüor pds 
Tir Gepileoi Tv ad }wv, À Tor xupiv, ÿ Tivwy AXAwY TOv pds 
rdciv émirndeiwr bvrowv. Iepruyoyides dé nai émirévia xal oxvrd- 


as, Tadra mdvra unyaviuara yéyore æpès uivnoiv débrov nai 


siége, en restant perpendiculaires et unies dans le premier cas, tandis 
que, dans le second, on les place, à l’aide des charnières, sur les jambes 
accessoires. Voilà quels sont, dans les machines, les usages auxquels 
servent les charnières; quant aux axes, ils ont été faits pour donner 
une impulsion aux parties du corps, c'est-à-dire pour exercer une trac- 
üon sur elles. Les axes sont ou saillants et reçoivent leur mouvement 
des médecins eux-mêmes, ou cachés et mis en mouvement par d’autres 
appareils. L’axe qui existe dans le plinthium de Nilée, ainsi que ceux 
du banc d'Hippocrate, sont saillants; au contraire, ceux du trispaste 
d'Apellidès et celui du glossocome de Nymphodore sont cachés. On em- 
ploie les mains pour tourner les axes saillants; certains appareils rem- 
plissent le même but pour les axes cachés : ainsi il y a, dans le glosso- 
come de Nymphodore, des tambours et une vis lenticulaire qui tournent 
l'axe, mais, dans le trispaste, le même effet est produit par des cordes 
attachées sur les axes. Les chevilles clouées sur les axes nous mettent 
à même de les entourer facilement de cordes, de cordons, ou d’autres 
agents capables d'exercer une traction. Manivelles, boutons et leviers 
sont autant de pièces qui ont été faites pour meltre en mouvement 


2. [é»] ex em. Vid.; om. RU. — 6. 6 ex em.; &s RU. — 8. xai oi R. 
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Mai 124. 
xox iv. Ai dE mepraywyides [Tir wpornr|, onvrdhu deurépar 
Eyovor Tdi * ocov à roûTur évepyet Tà émerénia * Tà yap mAel- 
ola arr Tà punpôrepa puñ yesp} olpé@erou. Où dE xnvicro: ère- 
vonOnoav æpès ouvoynr dÉbvov, cs v Th Alpa* ui mapévrwr D, 
/ 2 s / ” / ds \ A \ dv 
Xnvionov eis duaQopurepa dv Tus vonoesev* xaTà yàp Thv dUvapuv 
Tv Tor cuedr Éyouor ypelav, Ths à eümpemelas yopiv Ex dua- 
YuQÿs xnvlonœwr mporouat euépPovrar Elivas. Dani à 8 dp- 
, 2 / \ \ = 2 2 \ (4 
yodvois émevonünoar æpès Thv Tor éxléTwr dÉbvor ouvoyir, GOTEP 
© 21 
y T@ To Irroxparous Balpo nai 8v TS iuerépo. Eole dé ris &X AN 
év T@ Inroxpdrous dpydvw péon œiocidns Qhua æpùs Tir xart 
Échuvoudr uoy}clav émivevonuévn ém Tis [roÿ] unpoÿ draGopäs. 
Tpoxiklo dè yeyGraoi &v Tots dpydvous pds dindpouds dxw\v- 


TOUS xd}wv, Gomep &v T$ ToÙ réxrovos dpyavyw Tpoyikla 801} dr Xÿ 


des axes ou des vis. Les manivelles occupent le premier rang, et les 
leviers le second; mais les boutons agissent moins efficacement que les 
pièces des deux espèces précédentes : car on n’emploie qu'une seule 
main pour tourner la plupart des boutons, qui sont assez petits. Les o1- 
sons ont été inventés pour tenir les axes réunis, comme on le voit dans 
la lyre; quand il n'ya pas d’axes, on peut trouver un but plus recher- 
ché pour l’oison : car ces pièces, eu égard à l'effet qu’elles produisent, 
ont la même utilité que les jambes; comme ornements, on a fait des 
images en bois du genre de celles qu'on trouve sur les vaisseaux, et 
auxquelles on a donné, à l’aide de la sculpture, la forme d’oisons. 
Dans les machines, les supports ont été inventés pour maintenir écartés 
les axes saillants (ch. 26, p. 432), par exemple dans le banc d'Hippo- 
crate et dans le nôtre. Dans la machine d'Hippocrate il ya encore, au mi- 
lieu, un autre support en forme de TT, qui a élé inventé pour produire, 
en cas de luxation de la cuisse , un mouvement de levier capable d'attirer. 
Dans les machines, les poulies fournissent un libre passage aux cordes ; 
ainsi, il y a dans la machine de l'artisan une poulie double placée sur 


1. [rdv @pérnr] ex em. Vid.; om. — 11. [roÿ] ex em.; om. RU. — 12. 
RÜ. — 5. ynviouov con].; ynvloxo  Tpdyno RU, et sic sæpius. — 12-13. 
RU. — Ib. daDopwrepa dy e P; dia- duwAdrewy RU. — 13. xakwvr RU, et 
@opwrepor RU. — Ib. vonoeier conj.; sic fere semper. — Th. &57/ ex em.; dé 


vonoet RU. — 9. roù e P; om. RU. éo7: RU. 
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Mai 194-195. 
émi rod dv diamiyuaros Tûs xehdvns unix. Kév T@ ijueréps dà 


dpydve mdr slot tpoxiklar did xdhwv évdécews évaG16dlouoæ Toùs 
&éovas. Kowds dE rpoxikler yeyévaor mpès SiaSpouès dxwürous 
xd) nai aupiv* dua dE aa æpès Très xarà perdkmÿir. Où O8 
TPOXOÈ mpôs etxivnoiar Tv Tpoyrlidv érevodOnoav, eüxivnToL dv- 
Tes xai Ürd aûrdr perokaGoiuevos, ds v Tÿ Anuoobévous ào1pd6n, 
xai mpùs ouvoyir xÉÀ&Y, s Év TD ÂmeXdous Thpiordolw. EEn- 
vOELOËS , TOÈTO Gponyouuérws xarecxelaolor mi Ts els Tir Layd- 
XAnv Toù œuou | diaGopäs: xarà dé re maperôueror nat mpès AXas 
xpelas adr® xpaiuela. To dé pnvoesdès eûletet m) Tÿs umpoober 
xa) Ths miow Toù œuou duaPopäs. Iédos Aéyero + Eos dE oùros à 
médos Éllor émimemnyds Toîs dvw dupos Tüv To dpydvou oxe\d». 
Éofs dà à æéos oros év T7 Toù Diliollwvos dpydvw æpès rade” 


ëmi To [roû] duou SapÜpuaros éurervouéons Tüs yeupès, d wédos 


la traverse supérieure, el qui est capable d'imprimer du mouvement à la 
tortue. Dans notre machine, il existe également des poulies qui remon- 
tent les axes à l’aide de cordes attachées sur elles. En général, les pou- 
lies ont été faites pour donner un libre passage aux cordes et aux cor- 
dons, mais aussi pour changer en même temps, pendant ce passage, 
la direction dans laquelle ils agissent. Les roues ont été inventées, soit 
pour faciliter le mouvement des poulies, lorsqu'elles obéissent facilement 
à l'impulsion et qu'elles sont resserrées au milieu de ces poulies, comme 
dans le bât de Démosthène, soit pour soutenir les cordes, comme dans 
le trispaste d’Apellidès. Quant à l'embout en forme de coin, il a été construit 
d'abord en vue de la luxation de l’humérus dans l’aisselle; cependant 
nous le faisons servir aussi accessoirement à d’autres usages. La demu- 
lune convient dans le cas de luxation de l’épaule en avant ou en arrière. 
On l'appelle pôle, et ce pôle est un morceau de bois qui surmonte les 
extrémités supérieures des jambes de la machine. Ce pôle, qui fait partie 
de la machine de Philistion, a pour usage, dans la luxation de l'épaule, 


1. émdvo dià mnyuaros 0 Ts RU. dxipnro: RU. — 11. ômoûer U. — 3. 
(Voy. ch. 23, p. 418, 1. 4.) — Ib. xwn- mpôs rà dé P; mpos m1 dé RU. — 14. 
ruxds RU.— 2. dva@i6d£ovres RU. —  [r0ÿ] ex em.; om. RU.— Ib. éxre. ex 


3. dnwAûtTos RU. — 4. ua nai R.— 5. em. Vid.; mere. RU. 
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39 dvriGaives T© adyéve rod xarapribouévou. To dè émérapa Tù neyôue- 
vor éminnyua éole mioeudès êm) rôv Éllwy xaTà ouurnyiar yeyo- 
vès dyruDéTe T® Toù TT veuars, éremnyriueror TD dpydvw &v moi 

A0 xaraoxeuñ ToÙ Àeyopuévou Épuoë. T'éyove dE rodro, iva un Ünd Ths 
DPOTOUNS TOÙ Épuoÿ maparpilénrar Tà owuara, cs êv Th xara- 5 

A1 oxeuÿ Toù dpydvou dnwbnoerour. KaïdÜov xal oxurdhuov, raÿra 
xouvds érexvdoünoar yopiv Toù Baoldberr émimnyua Éo dE rd èv 
ouvradhuon Éllor éÉndaxruhaïor ueobmayu, rù d8 xaïdfion Ehor 
SÉadaxtuuaïor mepi@epès olevorépa Bdoer xeypnuévor cuotwué- 

42 vor xakaflw. Eloi dé rives xal mpiolers &v dpydvous x diaylu- 10 
Qùs Suormpévar mpiolewr popQaïis, eûrivelas ydpur yeyovviar aÿ- 
Tout ai mpioleis yeyovaor mpès Tù 4AXO Baoldker étirnyua. 


413 Tiurava dë &v rois dpydvors éyévero xdpuv Toù did atrv péua 


39 de repousser le cou du malade au moment où on étend le bras. Le cou- 
vercle accessoire est une pièce en forme de TT fixée sur les machines, et 
qui a été construite de telle façon, que ses linéaments ont une direction 
contraire à ceux de la lettre en question (11); dans une certaine disposi- 

| tion de la machine dite Mercure, cette pièce est attachée sur la machine. 
_ 40 Cette disposition a été prise pour empêcher que la statuette de Mercure 

n’exerce du frottement sur les parties du corps , ainsi que nous l'expose- 
A1 rons dans [la description de] la structure de cette machine. La corbeille 
| et le bätonnet ont pour but commun, dans la construction des machines, 
| de supporter une pièce accessoire; or le bätonnet est un morceau de 
bois de la longueur de six doigts, épais au milieu, et la corbeille, un 
| morceau de bois arrondi de la même longueur, dont la base est assez 
42 étroite, et qui ressemble aux corbeilles ordinaires. Il y a aussi, dans les 

machines, des pièces appelées poissons-scies , pièces qu'à l’aide de la sculp- 





ture on a rendues semblables aux [véritables] poissons-scies, et qui ont 
été faites en vue d'embellissement ; ces poissons-scies ont été faits [aussi] 
43 pour supporter une autre pièce accessoire. Dans les machines, les tam- 
bours sont destinés à donner une impulsion douce à certains appareils 


3. r® mveipar oloryeiw émimnyviue-  ÉÉadauruaaïor e marg. U et Vid.; om. 
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Mai 195-196. 
auveiolas évepynrTind Tiva pnyaviuara, cs dÉovds Te 2al x0y Xias * 


Eos dE Tù rÜuTavor xuxhotepès xaTaoxetaoua dovriouévor. Ae- 
Oives émeminovres ddoDou dxévnra QuIdooovo: Ta unyarmuare. 
Tip dé aûri xpelar na nôpaxes émurehoüour. XeXGvar y dpyd- 
vous Étevonbnoar mpès npeuaiar xal domépautov Tdou Tv xaTap- 
Tibouévar cœudrwr* Somep yap Tà Ca ai yEkGvar, oÙTw na} Tà 
unxaviuara aÿroïs Guormuéva Bpaduropet. Tir dé yelwvdr ai pèv 
éotxaor diamnypari, ai dE Ümourners, GX 0 xuboerdeïs. Ara- 
/ Cr € 2 22 SA à) / D! {/ NN) CE 
miyuare éolxaou [ai] &v T® Toù Avdpéou dpydvs nat év T rod 
0 2 / EE | eo ” / / CT / 
réarovos* eûuriuns dé éolin À êv té retpaycive | xiovs TS Àeyouéve 
La Le 
Épuñ * xu6oeuds pévro à &v T® o1poyyÜdw xios Toù éQeoiou Hpa- 
ELA 
xheldov. Ets dE rüv yelwvdr [ai pêr] drabiÉdlovour dyudvas a! 
omdôas, &Ahar dE pnvocrdès na o@nvocidés Te émiérnyua® Eviau O8 
2? 
atr@r pndèr dvabiÉdéouoa æpès ôvyv Tao émevonOnoar. À yxd- 
? 
vas dvabiGates  dvwepis yekadvn Toù Avdpéou dpydvou, dyxdvas 


puissants, comme les axes et les vis; or le tambour est une pièce circu- 
laire munie de dents. Les dauphins tiennent les appareils dans l'immobi- 
lité, en se rencontrant avec les dents [du tambour ?]. Les crochets servent 
aussi à remplir le même but. Les {ortues ont été inventées pour impri- 
mer une traction modérée et uniforme aux membres dont on réduit les 
luxations : en eflet, de même que les animaux dits tortues, ces pièces, 
qu'on a assimilées aux tortues, avancent lentement. Quelques tortues res- 
semblent à une traverse, d’autres ont une forme allongée, et d’autres 
encore ont la forme d’un cube. Les tortues de la machine d’Andréas et 
celles de la machine de l'artisan ressemblent à une traverse; celle de la 
colonne carrée dite Mercure a une forme allongée, et celle de la colonne 
ronde d'Héraclide d'Éphèse a la figure d'un cube. En outre, certaines 
tortues servent à soulever des coudes et des spathes; d’autres, une pièce 
accessoire en forme de demi-lune ou de coin; quelques-unes enfin ne sou- 
lèvent rien du tout, et ont été inventées uniquement en vue de l'extension. 


La tortue ascendante de la machine d’Andréas soulève des coudes; celle de 

3. émimlmlovres conj.; émmimles R; RU. — 13. pmvoudès nai o@nvoeidés 
éminles U; émminler mi roïs P. — 6. ex em. Vid.; pmvoerdeïs xa) o@nvoerdets 
ai om. U. — 9. [ai] ex em.; om. RU. RU.— 15. dva@i6aêer ex em. Vid.; dva- 


— 12, 7€ R.-— Ib. [ai pér] con]; om. Giédke RU. 
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8 ai omofnr à év T® [To] réxrovos bpydvw yeXavn * pnvosrdès dE 
ao o@nvoedès émirnyuo dvabiéder n év To Epuñ xeAwrn : oûdêr 
d8 dvaBiGdies, SX mpès pévnr Tdou yÉyover n &v TS oÎpoyyÜXw 


xlove Toù éPeciou HpaxXedov. OQcavros dà ua à XATHPEPNS XE- 


Xcvn À év TD TOÙ À»dpéou dpydvs nai ai év T® dpydvw alépuyes 
dpdxovtos xalmwpérar yeAüvar TÜXwr xpelas éméxouoir* idlws dà 
où pduovtes, boov ém) Th ÜAn, dvri éraywyidwr érexvdoünoa». 
Ére} 08 xarà rù œXeïolor ai XE)dvoau ÜTd noy uv AvODVT , ÉTO- 
uévos Tàs Tüv our naracxeuds xal Tàs évepyelas nlwow. Ko- 
xXau dù [ér] dpydvois éreyvdolnoaur æpès xivnoiv Ar pnya- 
vnuTUY, @s TUuTdvwr xal YEwvVGr, Îva domdpantor nai peu 
adrav yévovtos ai Téceis. Tor d8 xoy uv oi pév lot TeTpdywvor, 
où d Paxwrol* Tà dE oyxnuara aûrà ovôuaola mpès Très Ëlunas, 


où mpès Tr TOÙ Édhou xaracxeuyr' æûs uèr yèp x04las éoT 


la machine de l'artisan , des coudes et des spathes (cf. ch. 23-25); celle du 
Mercure, une pièce surajoutée en forme de demi-lune ou de coin; enfin 
la tortue de la colonne ronde d'Héraclide d'Éphèse ne soulève rien du tout; 
elle a été faite uniquement en vue de la traction. De même, la tortue 
descendante de la machine d’Andréas et les toriues clouées sur la ma- 
chine dite ailes de dragon, remplissent le rôle de chevilles; les dragons 
ont été spécialement fabriqués pour tenir lieu de manivelles, du moins 
eu égard à la matière dont ils sont composés. Comme les Lortues sont 
ordinairement mises en mouvement à l'aide de vis, je vais exposer 
maintenant la construction des vis et l'action qu'elles exercent. Dans les 
machines, les vis ont été fabriquées pour mettre en mouvement d'autres 
appareils, comme des tambours et des tortues, afin que les tractions se 
fassent doucement et sans secousse. Parmi les vis, les unes sont carrées 
(vis à filets carrés) et les autres lenticulaires ; ces dénominations ont été don- 
nées en raison de la forme des filets, et non de la structure du corps de 


la vis : en eïlet, toutes les vis sont rondes, et on leur imprime cette forme 


1. ordfas R. — Ib. ñ om. R. — Ib. RU. — 10. [ér] ex ex. Vid.; om. RU. 
[roë] ex em.; om. RU.— 3. o7aoi» RU; — 14.708 Éÿaou ex em.; daou P; roÿ 
it. 1. 19.— 6. dpaxovros conj.; dpdxorres  rÜhou RU. 
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Mai 196-197. 
olpoyyÿos, Tetopreuuévos els Td mepiQepès oyñua, dtaPépouor dà 
air@r où xoyXlou rois ÉUË:, did às où pèv Tetpéywvor }éyorre, où 
de Paxwroi. Terpdywvés éd: xoy\las à Terpaycvous Éywr Tàs El- 
xas, Tv xoËnr Éluxa na Th Ürepéyou|ouv * rosodror dE eo oi 
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arrondie à l’aide du tour; au contraire, elles diffèrent entre elles eu égard 
aux filets, d’après lesquels on donne aux unes le nom de carrées ; et aux 
autres celui de lenticulaires. La vis carrée est une vis dont les pas et 
les filets sont également carrés : telles sont les vis de la machine d’An- 
dréas. Les vis lenticulaires sont des vis dont les pas sont étroits dans 
le fond et larges aux parties supérieures, tandis que les filets sont larges 
à la base et se terminent en queue de souris à leur sommet, de manière 
que ces filets ressemblent à une lentille qu'on aurait coupée par le milieu. 
La vis lenticulaire, étant ainsi faite, a donc emprunté son nom à cette 
forme. Les vis carrées et les vis lenticulaires étant ainsi faites, elles sont 
destinées à imprimer un mouvement à diverses espèces d'appareils : en 
effet, les vis carrées mettent en mouvement des tortues, et les vis lenti- 
culaires meuvent, en premier lieu, des tambours, mais quelquefois 
aussi des tortues, bien entendu lorsqu'elles sont renfermées dans ce 
qu'on appelle des couvre-vis (vis femelles). Supposons que l'appareil 
soit disposé de la même manière que le sont les tortues dans la ma- 
chine d’Andréas ; chacune des tortues [de cette machine] es! percée d’un 
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ne U.— Ib. Éo7w] Hüs rerpdyw- in tit. — 14. [ai] ex em.; om. RU. 


99 
127 
96 


57 


28 


59 


55 


26 


99 











60 


61 


62 


63 


128 
64 


60 


63 


64 


DES MACHINES EN GÉNÉRAL. 349 
Mai 127-128. 


Térpntas, na dià ToÙ Tpnuaros dievyveutas à xoyAlas, Évdoler 08 
xard rù Tpñua cidnpoÿr À xahxobr éacudrior mpoofhwTar TŸ LE- 
Xavn* Tù d8 élaoudriov Toro xéxhnrau ddoûs. OÙros Hôn à Tÿs 
xEhvns ddods els Thv Toù xoyhiou Elena xaraxéx\ciolas * Rowrdr 
dn ouubaiver Th moi Toù xoy lou ouopo@h eikoëueror Tù éhaouo- 
Tiov Tù Xcyôuevor ddovtdpior wep} rèv xoy\lav &v aûTÿ Th xoË\N 
Sue ouvexouevor xuvelr Tv xehwvnv. AüT@v dé ToUTwr Tv Te- 
Tpaydvav où uév eiiv do, oi de durhoi. Ârhods és x0Y as Ô 
eu Éluxe ouvrerumuévos nai péav xuvdv yeXavnv * deûTepos ToLoD- 
ros ol xoyAilas 6 dvoir EME: diarerunuévos nai do air yeXc- 
vas. Tosodros d£ éoîr noy las &v T@ peydhw œuvlw TD À»dpéou 
dpydvw* dr yàp Tüs eobrnros Tà Édor éx Tôv dramnyudtew 


durubérous EME rérunta, dole xard æoir rod x0x ou œvolpoPir 


” 2 = / EN \ ) / € nm A / D] 
NTO!I ATO TS [LEOOTNTOS ETL TA LATNyULATA OpHar Ts XEAwVAS , U] 


LA 
dmd Tv diarpyudror sis Tùv péoov Témov ouvrpéyer. | Éoe d8 


aa} &AXos dimhods noyMas év T@ Xcyouéve xnpuxelw, dvwber àmd 


trou traversé par la vis, tandis que, dans l'intérieur de ce trou, une 
petite plaque en fer ou en bronze est clouée sur la tortue; cette petite 
plaque a reçu le nom de dent. Cette dent de la tortue est renfermée dans 
les pas de la vis : il en résulte donc tout naturellement qu'au moment 
où on tourne la vis d’une certaine manière, la petite plaque dite den- 
ticule roule autour de la vis, vu qu’elle est engagée dans les pas de 
vis, et imprime ainsi du mouvement à la tortue. Les vis carrées sont, les 
unes simples, et les autres doubles. Une vis simple est une vis qui n’est 
creusée que d'un seul pas de vis et qui ne meut qu'une seule tortue ; 
mais il existe une seconde espèce de vis de ce genre : c'est celle qui est 
creusée de deux pas de vis divergents, et qui met en mouvement deux 
tortues. Il ÿ a une telle vis dans la machine d'Andréas, dite grand plin- 
thium : en eflet, cette vis est creusée, à partir du milieu, du point où 
elle touche les traverses, de pas de vis à directions opposées ; d'ou il 
résulle que, dès l'instant où on tourne la vis d'une certaine manière, 
les toriues doivent, ou cheminer du milieu vers les traverses, ou con- 
verger des traverses vers le milieu. Il y a encore une autre espèce de 
vis double qui existe dans la machine dite caducée ; cette vis est creusée, 
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Mai 198. 
ris dpyñs Éws Tod œéparos dvrilérous ÉMË, rerunuévos, malin al 
œÜrès avr dUo yekuvas, cs év aûTÿ Tÿ ToÙ dpydvou xaTaoxeuÿ 
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à partir d'en haut, depuis le commencement jusqu'à la fin, de pas de vis 
à directions opposées, et elle meut également deux tortues, comme 
nous le montrerons dans la description du caducée. La vis lenticulaire 
met en mouvement un tambour : en effet, les pas de cette vis saisissent 
les dents du tambour : lors donc qu'on la tourne à l’aide du bouton ou 
de la manivelle, elle met en mouvement le tambour, en tombant sur les 
dents de cet appareil. Quelquelois celte même vis meul aussi une tortue; 
seulement elle ne le fait plus par l'intervention d'une dent, comme le 
faisait la vis carrée, mais parce qu'elle est renfermée dans ce qu'on ap- 
pelle couvre-vis (vis femelle), lequel couvre-vis a été construit dans le 
corps même de la tortue : en effet, le trou de la tortue, destiné à rece- 
voir la vis. est creusé lui-même, sur son pourtour, de pas de vis mar- 
chant en sens opposé à ceux de la vis lenticulaire, de telle sorte que 
les filets de la vis lenticulaire s’engrènent dans les pas de la vis femelle, 
tandis que les filets de la vis femelle s'engrènent dans les pas de vis de 
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Mai 198. 
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méoyxovras xarapriteolou. Ilpramlonos Aéyerou à aÿrès nai oÎuxt- 
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la vis lenticulaire. Il advient donc que, dès l'instant où se produit ce mu- 
tuel engrenage, la tortue est mue tantôt de bas en haut, et tantôt de haut 
en bas. De pareilles dispositions se rencontrent principalement dans 
les machines qui agissent par pression : en eflet, ces machines ont été 
faites pour que les malades dont on réduit les luxations puissent s'asseoir 
sur elles quand elles sont placées horizontalement; car les machines à 
siége sont construites de telle façon, qu'on peut faire la réduction les 
malades étant assis ou couchés sur les machines. On donne à une seule et 
même pièce les noms de priapisque, de colonnette où de manche. Là où il 
y a un siège, on trouve aussi un priapisque : en eflet, celte pièce a été 
faile pour fournir un contre-appui au périnée pendant qu'on réduit les 
luxations. Le priapisque est un morceau de bois de la longueur de huit 
doigts , arrondi dans la plus grande partie de son étendue et carré dans 
le reste : cette disposition a pour but de faire entrer la partie carrée du 
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Mai 198-199. 
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priapisque dans l’excavation en forme de TT du siége de la machine, pen- 
dant que la partie supérieure sert de contre-appui au périnée. Puis on 
construit un pi (TT) en fer, qu'on rattache aux traverses, pour assujettir 
solidement le priapisque; mais, dans notre machine, on trouvera un 
grand pi en fer construit en vue d'un autre usage , le mouvement de 
levier destiné à réduire par refoulement les courbures de la colonne 
vertébrale. Les pièces qu'on nomme couvercles ont été ajoutées aux ma- 
chines de traction, pour cacher les appareiïls, de peur que ces appareils 
ne soient vus par les gens du monde, quand ils sont ainsi exposés à leurs 
yeux sans rien qui les recouvre. Les anneaux ont été ajoutés aux ma- 
chines de traction pour y relier quelque chose; mais, dans d’autres 
machines, ils ont été imaginés pour tenir réunis des appareils : tel est, 
par exemple, le cas pour les anneaux qui, dans la tête de bœuf de Mé- 
nécrite, reuennent l'axe. Dans d’autres machines, on a également em- 
ployé des voûtes, en vue du même usage : en eflet, dans certaines ma- 
chines, nous trouvons de ces doublures en bronze voütées et clouées 
sur les jambes et les traverses, pour les rattacher solidement les unes aux 
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Mai 199. 
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autres. On a ajouté aux machines droites des jambes accessoires, pour 
que ces machines puissent s'appuyer dessus quand on les place dans 
la position horizontale et qu'elles rendent les mêmes services que les 
machines à siége. — Ayant exposé quelles sont les pièces qui entrent 
dans la construction d'une machine quelconque, et quels sont les ser- 
vices rendus par chacun des appareils dont se composent ces machines, 
je veux maintenant vous apprendre quelles sont les pièces constituantes 
des machines qui agissent en restant immobiles, et quelles sont les pièces 
qui agissent en se mouvant; [je veux montrer] quelles sont, parmi les 
pièces mobiles, celles qui se meuvent sans déplacement, et celles qui 
agissent en changeant de place; [j'expliquerai] à leur tour quelles sont, 
parmi les pièces fixes, celles qui restent toujours complétement immo- 
biles, et quelles sont celles qu'on peut enlever pour les faire servir à 
d’autres usages. Voici les pièces qui, dans les machines, restent immo- 
biles : les bases, les jambes , les côtés, les traverses, les embouts en forme 
de coin, les demi-lunes, les siéges , les priapisques, et un grand nombre 
d’autres pièces; au contraire, les pièces suivantes agissent en se mou- 
vant : les charnières, les crochets, les axes, les tambours, les coudes, 
les vis, les tortues, et un grand nombre d'autres pièces analogues; seu- 
lement, les pièces suivantes se meuvent en continuant à occuper le même 
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endroit : les charnières, les crochets, les tambours, les vis et la plupart 
des axes. Les tortues et les coudes vont d’un endroit à l’autre. Parmi 
les pièces fixes qui entrent dans la construction des machines, il y en a 
qui restent toujours complétement immobiles, et d’autres qu'on peut 
enlever et remettre en place. Les pièces suivantes restent toujours immo- 
biles : les bases, ies jambes, les côtés, les traverses, les tiges, les siéges 
et les demi-lunes ; au contraire, les embouts en forme de coin, bien 
qu'ils soient immobiles, peuvent être enlevés dans certaines machines. 
De même on construit encore les priapisques de telle façon qu'ils peuvent 
aussi, mais pour d’autres usages, être, à volonté, enlevés et remis. 


5. DES MACHINES. —-TIRÉ DE GALIEN. 


La machine dite banc d'Hippocrate suffit à elle seule pour réduire les 
luxations ; cependant, parmi les autres machines, on peut recommander 
celle qu'on appelle polyspaste, et qui est, à ce qu'on prétend, une in- 
vention d’Archimède; elle est bonne pour les voyages; la machine dite 
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de l'artisan, ainsi que celle d’Andréas, sont des machines droites dignes 
d'attention pour être employées dans les villes; comme machine à siége 
il faut conseiller, pour les villes, ce même banc d'Hippocrate. 


6. DU GLOSSOCOME. 


Ce n’est pas sans raison ,ce me semble, que des médecins d'une époque 
comparativement récente ont inventé le glossocome, machine bonne pour 
favoriser la formation du cal, qu'il s'agisse d'une fracture de la cuisse 
ou de la jambe : à l'extrémité inférieure de cette machine est fixé un 
axe sur lequel on amène, pour l'en entourer, les bouts des lacs qui 
tirent le membre des deux côtés opposés (extension et contre-extension ): 
quant aux lacs, ils doivent être placés sur les extrémités de l'os qui est en 
traitement. Ces lacs seront composés de deux cordons d'égale longueur 
(cf. XLVIIT, 7 et Gal. U£. des part. VIT, 14, t. IV, p. 574), de manière qu'il 
y ait quatre chefs pour chacun des deux lacs, deux à droite et deux à 
gauche. Quant à ces chefs, on amènera à l'axe ceux qui appartiennent 
au lacs inférieur, en les faisant passer par des trous qui se trouvent à 
l'extrémité inférieure du glossocome, tandis qu'on fera marcher d’abord 

1. roù om. RÜ. — 1-2. rù A»dp. U; —TIb. eis UGal. — 5. xara] pds R. 


roÿvayrios R. — CH. 6, 1. 3. [ro] ex — Ib. xadrw om. RGal. — 12. Q@é- 


em.; om. RU Gal. — 4. 6pyavixôy RU.  perv U Gal. 
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xw)ou Bpôyov à dEvwy did etÜurépou Tdcews émiomaTou , TÔv dé ävo 


uerà ris peraknnlins dvouabouévns. 


les bouts du lacs supérieur vers la partie supérieure du glossocome, pour 
les faire passer, eux aussi, par des trous qui existent sur les côtés de la 
machine; ces trous doivent contenir des poulies dans leur intérieur. En- 4 
suite il faut, des deux côtés, ramener les bouts des lacs dont nous ve- 
nons de parler des parties extérieures du glossocome sur l'axe : il résulte 
de ces dispositions qu'un seul tour de l'axe suffira pour exercer égale- 
ment une traction sur les deux lacs, à savoir, une traction vers le bas 
sur celui qui entoure l'extrémité inférieure du membre fracturé, et une 
traction vers le haut sur l’autre; en conséquence, après avoir donné au 
membre la position requise, il ne dépendra dès lors que de vous de 
corriger chaque jour la traction que les lacs exercent dans les deux 
sens opposés, en exagérant ou en diminuant leur degré de tension : en 
effet, l'axe attire le lacs qui se trouve à la partie inférieure du membre 
à l’aide d’une traction directe, et le lacs supérieur à l'aide de la trac- 
tion dite traction par réflexion de mouvement. 


9. êrs Gal. — 13. pera». à dyrueralnnixtis R; duniAnnexs à dvru. U. 
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PLINTHIUM DE NILÉE. 357 
Mai 130. 
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7: PLINTHIUM DE NILÉE. — TIRÉ D'HÉLIODORE. 


En raison de sa construction, le plinthium (brique) de Nilée rentre 
dans la classe des machines de traction carrées et allongées; car elle a 
deux côtés de quatre palmes de longueur, d’une palme de largeur, d'un 
doigt d'épaisseur, et qui sont réunis entre eux à leurs extrémités par ce 
qu'on appelle des traverses; ces traverses ont la même largeur et la même 
épaisseur que les côtés; mais elles n'ont qu'une palme de longueur. Comme 
les côtés ont quatre palmes en longueur, tandis que les traverses n'en ont 
qu'une seule, l'ensemble de la machine forme un carré long. On peut 
aussi, si l'on veut, donner aux côtés une longueur moindre que celle que 
nous venons d'indiquer, puisque la machine n’agit que par un seul axe. 
À égale distance des deux extrémités, chacun des deux côtés est percé d'un 
trou rond [trous qui se correspondent] et qui reçoivent un axe saillant 
pourvu d'une cheville sur sa partie moyenne; sur ses parties saillantes 
etarrondies au tour, on dispose des leviers construits en fer ou en bronze, 
et ayant la longueur de dix doigts. Cette machine de traction a, en 


Cu. 7,13. [oA. œakuo.] om. RU. — 11. déwr ex em. Vid.; &£ %» RU. 
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358 ORIBASE. COLLECT. MED. XLIX, 7. 

Mai 130-131. 
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outre, quatre anneaux cloués sur les côtés, deux en haut et deux en 
bas. Telle est l'ancienne disposition de la machine de Nilée, d’après Nilée 
lui-même; mais il y eut un certain mécanicien appelé Hérodote, qui 
creusa des cavités en forme de C au milieu de la partie antérieure des 
traverses , afin que les lacs, en descendant des parties du corps où s'exerce 
la traction, sur la cheville de l'axe, ne se frottassent pas contre les 
angles saillants, mais fussent amenés directement à l'axe. Voila ce qui 
concerne Hérodote; nous rapportons le fait comme nous l'avons ap- 
pris; on dit aussi que Pasicrate, le mécanicien, étant allé à Sidon, y 
avait vu cette machine de traction portée par une statue et offrant cer- 
taines dispositions différentes : en effet, cette machine de traction avait 
bien la même structure générale; maïs les parties de l'axe saillantes et 
arrondies au tour portaient un entrelacement de dragons en bronze, 
dont les têtes et les queues étaient placées sur la même ligne. Dans quel 
but ces dragons avaient-ils été faits ? Évidemment on les y avait mis en 


2. dj ex em.; dé RU. — Ib. [roÿ] ram literæ «w Nid. — Ib. ai drd ex em.; 
ex em.; om. RU.— 4. xarà ra e marg. did R; om. U. — 7. [éxi] aÿro» ex em.; 
P; x ré RUP text. — Ib. éumpoofer aÿr@y RU. — Ib. &yorru RU. — 8. 6 
R.— Ib. peodrpras RU. — 5. ad figu- om. R.— 11. aÿrñs om. U. 
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PLINTHIUM DE NILÉE. 399 
Mai 181-132. 
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guise de leviers, pour tourner l'axe : dans la machine de Sidon, le mi- 
lieu des traverses était, en effet, percé de trous arrondis correspondant 
à la cheville de l'axe. Il est clair que l'utilité de ces trous était la même 
que celle que se proposait Hérodote : amener directement à travers 
les trous sur la cheville de l'axe les lacs venant des parties du corps sur 
lesquelles on exerce une traction. En outre, Pasicrate raconta que l'axe 
était entouré de quatre tambours en bronze placés alentour, dans le 
voisinage des côtés, deux à l'intérieur et deux à l'extérieur; car les 
côtés étaient percés dans l'endroit qui correspondait aux dents. Cette dis- 
position procurait l'avantage de pouvoir, après une traction suflisante 
et suivant que cela était utile dans la réduction, arrêter l'axe, en intro- 
duisant des tringles dans les espaces qui séparent les dents. Les médecins 
plus récents ont supprimé les tambours; mais ils ont percé, à la partie 
antérieure, les [deux] côtés qui regardent les parties arrondies de l'axe, 
et ils ont aussi pratiqué, en cercle, dans ces parties, des trous séparés 
les uns des autres par un certain intervalle, pour y introduire des tringles 
qui ünssent l'axe immobile, et cela dans le même but que ci-dessus. 


3. rÿ conj.; ñ RU. — 5. reivou. ex Gdévrwr] épydvor R. — 12. Erpnoav e 
em. Dietz; yivou. R; yevou. U. — 8, P; éuérpnoav RU. 
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Mai 132. 
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Comme les tringles s'échappent des trous, j'ai cloué, pour obtenir cetutile 
résultat, des crochets sur les côtés, et j'ai disposé en cercle, à des intervalles 
proportionnés, sur les parties arrondies de l'axe, des trous parallèles à ceux 
des côtés , afin de pouvoir, à volonté, pendant la réduction d’une luxation, 
rendre l'axe immobile, en fixant le crochet dans le trou correspondant. 
Voilà quelle est la disposition ordinaire de la machine de traction dite 
plünthium ; mais j'ai aussi disposé cette machine d'une autre manière: con- 
servant les mêmes dimensions aux côtés, je remontai la traverse inférieure, 
en laissant les extrémités inférieures des côtés dépasser cette traverse de 
la longueur d’une palme, et je plaçai l'axe dans le milieu de ce qu'on 
appelle la lumière des traverses. Je pratiquai dans un banc du genre de 
ceux qu'on trouve dans les écoles, à l'une des extrémités de la planche, 
des entailles ayant la forme d'un carré allongé, afin que les extrémités 
des côtés dont nous venons de parler pussent s'adapter aux entailles ; 
puis je perçai les extrémités des côtés, d’une face à l'autre [et au-dessous 
de la planche ?|, de trous allant de part en part, afin qu'une iringle, in- 

2. éQnwoa conj.; éxrilwoa U; éxri- mi mad. R; émmal. U; quatuor digitis 
Awoas R; infixi Vid. — Ib. ye RU. — Vid. — 10. r$ om. R. — 12. éxxomeg- 


3. émropywoers RU. — Ib. rois con]; ow U; éxxomoÿow R. — 15. ouvéyn ex 
oùv roïs RU. — 9. ërt ma. ex em.; em. Vid.; ouvdyn RU. 
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Mai 132193. 
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troduite dans les trous, püt retenir le plinthium. Telle est la disposition 
de la machine; maintenant je vais parler de son action. 


8. DE L'ACTION DU PLINTHIUM. 


Les machines de traction sont des instruments incomplets, puisqu'elles 
ne peuvent produire aucun effet par elles-mêmes; on est donc obligé de 
les attacher à quelque autre objet, par exemple à une échelle, à un lit, à 
un banc, et même, à défaut de pareils objets, on fait la réduction par 
terre, en s'appuyant sur le sol; aussi me semble-t-il bon, pour le sujet 
dont'je m'occupe, d'exposer le mouvement de la machine, comme si je 
faisais un cours, et dans la supposition qu'on a une échelle toute prépa- 
rée. On doit se procurer une échelle de l'espèce ordinaire, et non pas 
une de ces échelles larges, dont les degrés sont obliquement disposés : 
de telles échelles ne conviennent pas pour la réduction des luxations : 
au contraire, il faut que l'échelle ait partout la même épaisseur et que 
ses degrés soient carrés. Afin que les parties ne se frottent pas contre les 
angles, on rabotera et on lissera ces angles de manière à les arrondir, 


1. [ñ] ex em.; om. RU. — ». aÿrôv RU. — Cu. 8, 1. 13. xaf om. R. 
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et, quand les échelons n'auront pas été disposés de cette façon, on les en- 
tourera de laine, pour adoucir le contact. Je commencerai mon exposi- 


tion par la luxation de l’humérus dans l'aisselle, Lorsqu'on réauit cette ! 


luxation, l’embout en forme de coin doit être fixé avec des cordes et placé, 
comme je l'ai dit, sur le degré de l'échelle qui se prête le mieux à ce 
que le malade passe le bras par-dessus; puis on assujettira l’'embout sur 
ce degré avec les cordes. Le degré de l'échelle qui se prête à ce que 
le malade passe le bras par-dessus est celui dont j'ai parlé, c'est-a-dire 
celui auquel le malade restera suspendu à une distance de deux palmes 
du sol, après qu'il a passé le bras par-dessus et qu'on a opéré l'extension 
vers le bas. L’embout en forme de coin doit être solidement attaché au 
degré de l'échelle; seulement, pour obtenir ce résultat, on n’agira pas 
au hasard, mais avec des précautions toutes particulières, de manière 
que la partie de cet embout qui ressemble au rebord d'un bouclier soit 
tournée contre lebras, et sa partie bombée contre les côtes. À une dis- 
tance de deux ou trois degrés au-dessous de l’'embout, on attachera la ma- 


1. Ta Om. R. — 5. xalwy ex em. RU.— 0. xpeuacÜoera con)j.; xpepa- 
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chine sur l'échelle à l’aide des anneaux dont elle est pourvue et de cordes, 
de cordons , ou d’autres objets qu'on passe par ces anneaux; mais, avant 
de l’attacher sur l'échelle, celle-ci devra être solidement fixée au sol, 
afin que, ne subissant aucun mouvement pendant la réduction, elle 
puisse fournir un appui ferme et rester à l'abri de toute déviation. On 
aura [aussi] quatre poulies d’une seule pièce ou de deux, et fabriquées 
avec un soin particulier; on en suspendra deux en haut, au degré su- 
périeur de l'échelle, et ces poulies seront tournées en bas, tandis que 
les deux autres, qui seront tournées vers le baut, devront être attachées 
en bas sur le degré inférieur. Cela fait, on disposera l'embout pour qu'il 
serve à la réduction, et on le recouvrira de laine molle et fine : en effet, 
comme le bois est dur, on emploie la laine, dont on entoure cet embout, 
comme un moyen de remédier à cette dureté. Cependant on a encore 
une autre raison pour agir ainsi : c'est que les sueurs ont une ten- 
dance toute particulière à se produire dans laisselle, qui est un en- 
droit très-chaud, et cette tendance est encore augmentée par la peur 
et par les souffrances du malade. La laine dont on entoure l’embout 
absorbe ces sueurs (voy. ch. 28). L'échelle doit être vigoureusement re- 


1. doQaligeoQas R. — 14. aÿrn RU. 
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uaË ro Ürd Tor mapérror doQalds diaxpareiclw, À Tà xaTw 
TO ouEhdr mépara eis T0 Édaos xaTarenn40w era oPnvwoews 
cs mpéxerru. Aÿhor dé Üts xous ED Éyeu det Tir xXluaxa ua 
eivar perd TÔ els Thv yhv xaTarEmN {Var TÔ Ürepueluevor aûTis é- 
Tpor aÜrapues de} mpès Tr rod xarapribouévou péyeos. ÉcInpryué- 
vns O8 Tÿs xluaxos Üromédior aûrTÿ waparibéolw, à émi6e6n- 
xds à mücywr ÜrepriéTo Ty yeipa Ümèp Tr xAäxXIOv, Üva Td 
o@nvoedès etapuôolos évrelÿ eis Tir paoydhnr. Érerra dimdis 
xauplas peobtns Taooéofw peraËd roù o@nvosrdods ua roù Bpayo- 
vos, ñs ai dpyai éolwoar Ex maperuéva. Merd dè radra Bpéyos 
à xapxnoios Xeyouevos, À &Aos Tis lodrovos meperibéc bc Ti Bpa- 


xlove, dAXG ui xaTd uéoov, lva pi 6 uôs oQiyynra, Ümèp dÈ Tù 
Fes 


TOÙ vds œadyxos, Ÿ Ürd Tùv ur’ vor yàp à éx To dyxdvos vw- 


padia xwhUoer Tôv Bpoyxor droxwpñoa, xai u&or oÙrw ouu@e- 


tenue par les assistants, ou bien les pieds seront fixés solidement dans 
le sol de manière à s’y enclaver, comme cela a été établi. I est clair 
que l’échelle devra avoir une longueur convenable, et qu'après avoir 
été fixée dans le sol, la partie qui le dépasse devra toujours être assez 
longue pour correspondre à la taille de celui dont on a réduit la luxa- 
tion. Après avoir fixé l'échelle, on placera à côté un escabeau, sur le- 
quel on fera monter le malade, qui passera son bras par-dessus le degré 
désigné de l'échelle, afin de pouvoir mettre l'embout dans l’aisselle, de 
façon à ce qu'il s’y adapte convenablement. Ensuite on placera entre 
l’embout et le bras le milieu d’un cordon double, dont on laissera 
pendre librement les chefs à l'extérieur. Après cela, on placera autour 
du bras le lacs dit câble (XEVIIT, 9), ou quelque autre lacs qui exerce 
une lension égale; seulement on ne l’appliquera pas sur le milieu du 
membre, de peur de comprimer le muscle, mais soit au-dessus de la 
partie épaisse du muscle ou au-dessous de lui (voy. chap. 28): dans 
le dernier cas, l'inégalité que présente le coude empèchera le lacs 
de s'échapper, et il vaudra mieux l’employer de cette façon : en eflet, 


1. m0 RU. — 1-2. eîra uarà rdrüv é@ & RU. — 11.% om. U.— 12. üxép 
R. — 2. oxeXüv ex em.; uep@r RU. conj.; ürèp dvw U; üreparo R. — Ib. 
— 4. yüv] spérnr R. — 6. & exem.; 7d om. U. — 14. xwÿer R. 
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ai 134-135. 
2 Tà yap éx moAXoD diaoÎjuaros Teuwvbueva ouate ebyepés 
dvierou, td d8 oûvey yus ebyep@s Tevdueva duoyxepés xaärar. Merad 
de Thv œeplleoi Ts xœiplas ai Toù Bpoyou dpyai dyéclwoar 
xdro na) dmoddéclwoar xaTà et0d ré TU Toù &Éovos, etra TôTe 
did Tv cxvta|\ür  aÜréDer diù xetpv à dÉcoy olpeQéow, lva épi 
Toû &Éovos ovolpoQÿ yévnro aardraois eüliropos. Âpo 88 rÿ xa- 
Tardoet, Hôn Tÿs Tdcews wpoxorloons, ÜPehxéofcw Tù Üromédior, 
tva x Ths xuaxos xpepaolÿ à mdoywv mpùs rdv xaTà Ürepaci- 
pou xarapriouôv. Kpeuauévou dE rod xaraprilouévou, à Ümnpérns 
SÉbmrioQer œhnoior aürod À émé Tivos DVnXoù écolos du@otépas tds 
X£ipas aûrod ouvnuuévas xalamTéto xaTà Tod aÜyévos rod xarap- 
Tilouévou, ai dvriuerayéto Bla Tùv Tpdynkov. Ilbooliéo0w de 
duo Tr} uaboes nai Th Vrepawpnoet* dvierar yèp Tà wepiueiuera 


7® äplpo mXéyuara. Tis dé rdcews aÿrapuous yivouévns, &ape- 


les corps sur lesquels on exerce une traction à une grande distance se 
relâchent facilement; ceux qu'on attire de près se tendent aisément, 
mais se relâchent difficilement. Après avoir placé le cordon [du lacs] 
autour du bras, on amènera les chefs de ce lacs vers le bas et on les 
assujettira immédiatement sur la cheville de l'axe; ensuite on tour- 
nera l’axe, soit à l’aide des leviers, soit avec les mains, afin de pro- 
duire une traction directe vers le bas, en faisant faire un tour à l'axe. 
En même temps qu'on pratiquera l'extension, on retirera l’escabeau, au 
moment où l'extension fait déjà des progres, afin que, le malade restant 
suspendu à l'échelle, on puisse opérer la réduction par soulèvement. Pen- 
dant que le malade sera suspendu , un aide placé par derrière, près de lui, 
ou sur quelque objet élevé, appliquera ses deux mains jointes sur le cou 
de celui dont on réduit la luxation, et poussera avec force le cou du côté 
opposé à la luxation. Il s’attachera à opérer en même temps ce mou- 
vement et le soulèvement du membre : car [c'est ainsi que] se relâchent 
les tissus qui entourent l'articulation. Au moment où l’extension acquerra 


1. reroueva ex em. Dietz; yryvduera — 9. xarapriou® RU. — 10. 5naoù 
RU. — 3. œepideoiw ex em.; roÿ Bpd- conj.; rpayñAou R; rpoyñhou U.— 13. 
xov mepideoiw RÜ.— 4. roù rÜhou RU. xabdÿe: ex em.; xardces U; xaradia R. 
— 5, à aÿrober à dit RU. — Ib. né —— 14. äp0po ex em; dvOpaore RU 
conj.; êré RU. — 6. xai xararaois RU. Ib. œAéyuara e P; œAñyuara RU. 
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\ 2 " 
las à xarapribwr, ouAlaËGy Tir Tÿs uœpias dpynv, di aûris 
éuéro Thv Toù Bpayiovos xeQahir, rdv dyndva dvrmmerdywv eis 
rà xuudua. Toù d8 éÉeluvouod yevouévou, dvlerar à Toois aa) 
cPokua érayéolw aœpès tnv évdpÜpwotv. Tosodrés éoiv à rpômos 
ris eûlurépou xarardoews * auu@éper de œpès rdv doQarÿ xarap- 
Tioudr md Ts xaTaraoews doPañikeodar ouupiuus Tà oxéAn wpès 
&AAmla nai Thv Dytÿ Xsipa Dapaterapérnr mpès Tas mXeupès 
dev, lva un x ToÙ ToÙ xaTapriouoù d)\ynd6vos HTos émiGairn Tois 

/ € ! 3 C2 N A 9 A 29 7 

xuuaxiors à xaraprilouevos, À Tÿ xetp} tds dp{às Toù Bpéyou 
OUvÉYN. ÉÉéolor dE rive na) narà ueTahnVi xarareïivar. Tés dn à 
Tpômos Tÿs uarà peradkmbir xarardosws, ÜrodeiEcw. Idvrwr Tor 
aÜr@v yeyovoTur êm) Ts eûturôpou xaTardocws Tv Ed \wUEVEY, 
ai roù Bpoxou dpyai did Tv xdtw Tpoyilidv ueTahaubaréclwour 


Écwber ÉEw, àroddéchwoar d8 ré TU roù &éovos, à ÉÉw0er Écw, 


un degré de force suffisant, le médecin placé près du malade saisira le 
chef du cordon [placé entre la tête de l'humérus et l’embout], et atti- 
rera, par son intermédiaire, la tête de l'humérus, en poussant le coude 
en sens inverse vers les degrés de l’échelle. Après avoir attiré le membre, 
on relâche la tension, et on s'arrange pour produire un glissement qui 
fasse rentrer le membre dans l'articulation. C'est de cette manière qu'on 
opère l'extension directe par le bas; mais, pour que la réduction puisse 
se faire avec süreté, il convient d'assujettir l'une sur l'autre, avant de re- 
courir à celte traction, les jambes du malade avec des cordons, et d’agir 
de même pour le bras intact, qu'on étendra le long des côtes, de peur 
que la douleur causée au patient par la réduction ne l'engage à monter les 
degrés de l'échelle, ou à retenir de sa main les chefs du lacs. — On peut 
aussi exercer cette traction à l’aide du mouvement réflexe. Je vais donc 
montrer comment on produit cette espèce d'extension. Après avoir fait les 
mêmes préparatifs que nous avons déjà décrits à propos de l'extension 
directe, on passera, en aïilant de l'intérieur à l'extérieur, les chefs du 
lacs par les poulies d'en bas, et on les attachera sur la cheville de l'axe, 
ou bien on les passera, en allant de l'extérieur à l'intérieur, et on en en- 


1. xnplas R, et sic sæpius. — 2.roù 7Toÿ xarapr. RU. — Ib. d)yndova RU. 
om. U. — Ib. xe@. à r6v R. — 8. ên — 14. dmodidooûw U; dd600w R. 
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aa} meperibéclwoar Tais cxuroikais Toù &Eovos, {va auvemio1peQo- 
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uévou Toù &Éovos à xarà uerd}mduir yévnras xatdraois. — Aüva- 


Trou d8 Qiù Ts aûTis apacueuñs ua n xaTd dyTmerakmbir xaro- 
raois yiveobau * On\d d roûro œüs. Ai roù Bpéyou dpyai dyovra 
xdro | nai dexbd\dorTu na did TOv vo Tpoysudv, ém) TÉdEL TE 
xaTa@époyTar ua dmodidovra Taïs œxvrdhaus Toù dÉovos, dTe xi- 
€ \ 2 J \ / / J' Ÿ 

vnous à xaTà dvrimeTo}nÿiv ua xararodous yevnoerou. [di perd 
A LE? W CHILD: ” 2 1? CONESEX" 69 
Tv aûtopan Tdoiv ai dxéhoubor poyAsior Éyxpivorar ai émi Ts 
etOvrépou raews dednlwuévra. OÙ éx xarardoews Tpomot eiciv où- 
Toi Det de peTà TÜv xataprioudr mAncior Ts xAÏUAXOS Td ÜTOTÔ- 
dov Tiévou, lva ém16ÿ aûT® à xaTapriolels, na TôTE adrdr dmd 
ToÙ o@nvosudods œapdyew, api 08 dnd Ts xAuaxos Éyorra 
\ / € C3 É \ \ à \ > n 2 2 D 
Tèv Bpaxiova cs æposimov. — Ére} d dià Toù adrod dpydvou dvd- 


Taois Tois æpù uv iolopyOn yéveollau, dQeilw xdyw art Td 
BORUE P 7 ; A 


tourera les leviers de l’axe, afin d'obtenir, en tournant en même temps 
l'axe, une extension par l’aide d’un mouvement réflexe. On peut encore, 
en se servant du même arrangement, opérer cette extension à l’aide d'un 
mouvement doublement réflexe; je vais montrer comment. On amène 
vers le bas les chefs du lacs, [on les passe par les poulies d'en bas,] puis 
on les passe également par celles d'en haut ; pour terminer, on les redes- 
cend et on les attache aux leviers de l'axe : alors on obtiendra un mou- 
vement doublement réflexe et une traction vers le bas. Quand l'extension 
a acquis un degré de force suffisant, on a recours de nouveau aux mou- 
vements de levier qui s'ensuivent, et que j'ai indiqués à propos de l'ex- 
tension directe. Telles sont les méthodes de réduction qui agissent en 
ürant vers le bas; mais, après avoir remis le membre dans l'articulation, 
il faut placer l’escabeau près de l'échelle, et prescrire au patient de s’y 
appuyer ; alors on l'enlèvera de dessus l'embout, et on l'isolera de l'é- 
chelle, tout en maintenant le bras dans la position que j'ai décrite plus 
haut. — Comme nos prédécesseurs ont dit que la même machine pouvait 
servir encore à la traction vers le haut, je suis obligé, en poursuivant l’ex- 


2. n om. R.— 5. êmi réles re P; ex em.; 0e (sic) U; om. R. — 8. éxxpl- 
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duohoufor xai Toùs Tis dvardoews Tpômous Üulr onAdoou. Ocxep 33 
oùv ÉÇnv, 10 noav oi spoyevésepor xal Toùs xaTà évdTaour XATOAP- 

A »/ \ \ \ à 4 2 / / 
TiOUOÙS, ÊTL TE ai ToÙs ar didraoi elonyñoao@ait pélola 
de Tÿ dvardoet éxpnoavro éri &v où uôvor éEdpOpnua, &N xai 

2! _. 

5 xdrayua To Bpayiovos éyévero. Idwuer où Toùs Tpémous xard oùs 34 
&doËer avroïs XOTAPTÉQELr émri TOÙ xaTA dvdTaoiv Tpônov. Tis &\ Ans 35 
ToËvuy xaTaoxeuñs TOÙ xAuuaxi{ou Ts aûTÿs oÙons, oÙxÉTr Td oOn- 
voetdès émnpriouévor 7 xlimaxlo mpès aûro doQaliieru, &\\à 

DEN J 2 /, 2 € \ ” J' > \ J 
œÜTd ôvor émirilero aûr: ai dé Tüv xdhwy dpyai uaxpoTarar 
10 oùcat, did Tv dv mpordedeuévar Tpoxrudv diexbd\ovra Écw- 
Oev &Ew, eètra dyovrar xdto na émodidovtar Tais oœxvrdkais Tod 
déovos as TÜdous. Toûrwr oÙtw yevouévwr, rideras mAnoior Tis 36 
x\luauos Üromdiov, à émi6e6nuds à mdoyor dneprilnor rh xEipa, 


lva mali Td o@nvoeudès els Tv paoyaknr [évre0f|, ëmeura Bpéyos 


position de mon sujet, de vous enseigner les diverses manières de prati- 
quer cette extension. Ainsi que je le disais, nos prédécesseurs voulurent 33 
introduire aussi dans la pratique les réductions qui se font en tirant par 
en haut, et, de plus, celles où on tire des deux côtés à la fois (extension et 
contre-extension) ; mais ils employaient surtout la traction par le haut dans 
les cas où àl n'y avait pas seulement une luxation , mais aussi une frac- 
ture du bras. Voyons, par conséquent, par quelles méthodes ils conseil- 34 
lèrent de réduire la luxation, en recourant à la traction par le haut. 
On dispose l'échelle et l'échelon comme ci-dessus , sauf les exceptions 35 
suivantes : on n’assujettit plus l'embout sur le degré de l'échelle tout en 
l'y adaptant ; on se borne à le placer sur lui ; puis on passe, en allant de 
l’intérieur à l'extérieur, les chefs des cordes, qui, dans le cas actuel, 
doivent être très-longs, à travers les poulies qu'on a attachées en haut; 
on ramène ces chefs vers le bas, et on les assujettit sur les leviers de 
l'axe, comme sur des chevilles. Après avoir pris ces dispositions, on 36 
place l’escabeau près de l'échelle, on y fait monter le malade, qui 
devra passer le bras par-dessus l'échelon convenable, afin de pouvoir 
mettre de nouveau l’embout dans l’aisselle; ensuite on place autour 


12. dovos oi rükor RU. Cf. p.373, conj.; rôre RU.— 14. [évre0ñ] ex em.; 
1. 8, et p. 376, 1. 11. — Ib. rderu om. RU. 
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à xapynotos, À &AXos Tis ioérovos, mepridetor 7 Bpayiorr, où 
ai dpxai dyovTas HÉTO Ho dmodovrar xluaxio Évl tive xAlua- 
xos mpès xpdrnua. l'evouévou dé Toù xparuaros xafas &n\w0n, 
olpéQerar d &Ëwv, dre ouubaives T Toù &Ëovos olpopñ dià Toù 
xdhou maTd perahmdur dvehxGueror Tù | o@nvouudès Tir dvdra- 
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uoyhela Aid dimdis xaupilas yiveru, Tù de oQdua did yerpér. 
Toûrs éyo T® xatapriou® où œuvapéoxopa, dibti aiwpoiuevor Tù 
o@nvoeudès wepirpérerTu drav dE un mévn &v Tÿ paoydAn, où yi- 
veTat oÙdè Tù ToÙ xaTapriouod Tédos, xal pdliola rar SÉkn ris 
xpEpauérou TOd mdTyovTos xATA ÜTEpardpnotr xaTapriou* dopa- 
Ans dE yiverar  xardraois, (Bebnaudros Toù a@nvoeidods [xara] rdv 
xupaxtor nai did Tv xdluy noQaliouérou, is apoober &dn}an. 


Ils dé xa xaTa dvdraoiv nues évepyoduer doQakds, eloeobe 


du bras le céble (XLVIIT, 9), ou quelque autre lacs capable de produire 
une tension égale; on amène les chefs de ce lacs vers le bas, et on les 
assujettit sur un des degrés de l'échelle pour les retenir. Après avoir 
obtenu de la manière indiquée un point d'appui fixe, on tourne l'axe ; 
alors il advient que l’embout en forme de coin opère, par suite de la 
rotation de l'axe, une traction par le haut, parce que la corde l’attire 
dans cette direction par un mouvement réflexe. Quand cette extension 
a acquis un degré de force suffisant, on produit le mouvement de levier 
qui attire le membre, à l’aide du cordon double [placé entre l'embout et 
le bras], et on opère le glissement avec les mains. Je ne saurais don- 
ner mon assentiment à cette méthode de réduction; en voici la raison : 
l'embout, étant librement suspendu , tourne dans tous les sens; or, quand 
cet embout ne reste pas dans l’aisselle, on n'arrive même pas à réduire, 
et surtout quand on veut le faire par soulèvement, le malade étant 
suspendu ; tandis que la traction vers le bas se fait sûrement, attendu 
que l'embout en forme de coin est appuyé sur les degrés de l'échelle, 
et qu'il est assujetti avec les cordes, comme nous l'avons indiqué plus 
haut. Un peu plus tard (chap. 12), quand nous exposerons comment 


2. ép me RÜ.— 4. ouuaiver con].; œiwp. R.— 10. T6 ex em.; roÿro RU.— 
xarahauGdver RU.— 8. diôrt éyd Cpicw 12. [uxré] ex em. Dietz; om. RU. 
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Mai 137. 
uerà oXyo év Tÿ mapadéoe Tv xexliuévor xaTapriouäv * à dà 


xaTà didraoiy TpÔTOS ylveTar, Tv AW ur MÉvTWY OUVTEÀOU- 
uévov, T@v de Toù Bpôxou dpyv oûxére doPalilouévor æmpès Td 
xiuduov, dAXd TS TÜXw ToÙ déovos aÿréer mpoodedeuéver, 1 
xarà uetakmbir mporepor dià Tor udTw Tpoyilidv perakau£Bavo- 
uévor, na) tôte 7@ dÉons àrodidouéver. Éyauuara OË TaÿTa nai 
vür xoputéodow Tà This diardoews Tà puxp® mpooûer mi Ts àva- 
rdoews clpnuéva * del ydp por dpéoet, dpOod rod wdcyovros xaTap- 
Tiloumévou, uôvn Th xarardoet évepyeiv. Nep} rûs els Tir pacydAnr 
diaPopäs Xéyov æmomoduevos, dxoloiws Botlouar na [wep}] Ts 


Eumpoober Et: nai Tis dmiow diaoreilacbar diaGopäs. 
0". Iepi rÿs éurpoober nai ris Ôricw Toù wuou diaGopäs. 
Êr) ris éumpooler xa omiow Toù ou duaQopäs rod xXuaxtou 


il faut faire des réductions lorsque le malade est couché, vous saurez com- 
ment nous procédons avec süreté en faisant l’exiension vers le haut: 
quant à la réduction par la double traction (extension et contre-extension), 
voici comment elle se fait: sauf ce qui regarde les chefs des lacs, on 
procède comme ci-dessus ; quant aux chefs, on ne les attache plus sur le 
degré de l'échelle, mais on les assujettit directement sur la cheville de 
l'axe; ou bien, recourant à un mouvement réflexe, on les fait passer 
d’abord par les poulies d'en bas, pour les assujettir ensuite sur l'axe. 
La double traction encourt le même blâme que nous avons déjà porté 
tout à l'heure contre l’extension par le haut : en effet, je suis toujours 
d'avis de procéder uniquement en tirant par en bas, lorsqu'on réduit 
[une luxation de l'épaule], pendant que le malade est dans la position 
perpendiculaire. Ayant parlé de la luxation [de l’humérus] dans l'ais- 
selle, je veux conséquemment disserter aussi sur celles qui se font en 
avant et en arrière. 


9. RÉDUCTION DES LUXATIONS DE L'HUMÉRUS EN AVANT ET EN ARRIÈRE. 
Dans les luxations de l’humérus en avant et en arrière, on préparera 


3. dé om. U. — 4. æpoodedopérær ex em. Vid.; p0pou RU. — 10. [æcp/] 
U. — 6. drodedopévwr R. — 8. dp0oÿ ex em.; om. RU. 
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xaTd TaÛTa ua) doaûtuws mapeoxevaouérou, mpoodedenévou dE Toù 


roviou ua Tv Tpoyilidv ualdreo æposlpnru, moi æpès Tr 
xaraprioudr dromddiov dei tuées | mAncÉo Tÿs x\uaxos, ua) [rè] 
mpès rdv xaraprioudr éreridesor xluudxior épi À dOovlo mepre- 
Xeiv, émeura Ümeprubévar Tv yeipa, iva xaTà Toù xuuax{ou æpo- 
mepiæunuévou ds DmedeiyÜn, oînpexÜ À pacydhn, xal TôTe Tÿ 
Bpaxiovr rdv xapyñoior Bpôxov, À dXov ixérovor wepiribévas, 
xabos eïontou. Toù Bpéyou Très dpxès dyeiv ndTw ëm} Td Tévior 
det, xx) émodidévar To &éove Tor ar eû0D [à xard| perdambir, cs 


2 


mpoiolopnras mi Ths els Tv paoydhnr draQopäs, À va Doliv Th 
roù &Éovos o1po@ñ [n] rouide xardraois yévnrau. Âpo dÈ T xata- 
rdoet mir dQeiker ris Éébmioler mapeolos names éauroù Très 
XEpas xXT TOÙ TPAYNÀOU TOÙ xaTapriouévou DpÔs Tv TOÙ cuua- 


TOS dYTILETAY@y ND. ÉËEéolor 8 vôr alé» re poobeivar Th Ts 


l'échelle et l'échelon suivant les mêmes règles, et de la même manière; 
on attachera la machine de traction et les poulies de la façon qui a été 
énoncée plus haut; on placera de nouveau, en vue de la réduction de la 
luxation, un escabeau près de l’échelle ; ensuite le malade devra passer son 
bras par-dessus le degré qui se prête le mieux à la réduction , afin que l’ais- 
selle s'appuie sur le degré préalablement entouré, ainsi que nous l'avons 
dit, de laine ou de linge; alors on placera autour du bras le lacs dit céble, 
ou un autre lacs exerçant une tension égale, comme cela a été dit. On 
amènera les chefs du lacs en bas sur la machine de traction, et on les 
assujeltira sur l'axe, soit directement, soit par mouvement réflexe, 
ainsi que cela a été exposé à propos de la luxation [de l'humérus] dans 
l’aisselle (p. 365, 1. 4, et p. 366, L. 13) : de cette manière, la rotation de 
l'axe produira une extension par en bas, également directe. En même 
temps qu'on opère la traction par en bas, un aïde devra se placer en ar- 
rière el appliquer ses mains contre le cou de celui dont on réduit la luxa- 
lion, pour repousser le corps en sens opposé. C'est surtout dans ce cas 
qu'on peut augmenter un peu l'intensité de la tension et de la traction 
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372 ORIBASE. GOLLECT. MÉD. XLIX, 9. 


Mai 138. 
rdoews (Bla nai Th xaratdoes, Tù Ümomédior ÜPelutoarta, Tv dE 
DAcxOVTA ApEndoavTA, Iva nai 1 UnEpaGpnois OUVEPyNon TŸ 
xaddouar Tv mpoxemuérar T® dplpw weyudrwr. Aürapuous dè 
Tis Tcews yevouévns, mpùs Tiv dpÜpeuboklar ai xaTà mapaywyhr 
poyxXeïar yivécÜwoar Ürd aûrod rod xarapritovros. Aeï dE émi uèr 
Tôs éumpoober diaPopäs TD Sévaps Ts xerpds Bidleodor Thv xeQa- 
Av To Bpayxiovos êx rod œapa Quou TÜmou els Td ar Quoi, Th 
étépa xeLpi dvrueTayouévou ToÙ dyxdvos x Tv bmioD y pepor els 
rà éurpoobra. Tourou dé rod épyou yivouévou, Ürnpérns mapeolos 
Gharelia Th 4e1p} dvarperérw Tv @uorhdTnv, dvrepeldwr Tir yep 
7 @uorhdTy, va pr) éxAUnTas À Toù Épyou (ia. Êri d ris mio 
diaPopäs yivéofw Tà évavria* Ts pêr xeQaÿñs rod Bpayxiovos xarà 
7hy TOÙ aûTo Srévapos dyrépeioiv dmd TOÙ pôs TŸ QUOTÀËTH TOTOU 


2 \ \ / £ € 8 2 \ CIN 7) \ ? ? 
EIS TO HATA Quouv (LETAYOUMEVNS, O OE AYAGWV T7 ÊTEPX XEtPt Ets TOU- 


vers le bas, en retirant l'escabeau et en suspendant le malade, afin que 
le soulèvement du membre contribue à relâcher les tissus placés au de- 
vant de l'articulation. Quand l'extension a acquis un degré de force suf- 
fisant, le médecin doit opérer lui-même, pour réduire le membre, les 
mouvements de levier qui agissent par impulsion latérale. En cas de luxa- 
tion [de l'humérus] en avant, on poussera fortement , avec la paume 
de la main, la tête de l'humérus de la place qu'il occupe dans sa place 
naturelle, tandis qu'avec l'autre main on fait subir au coude un dépla- 
cement en sens inverse, c'est-à-dire d'arrière en avant. Pendant qu'on 
pratique cette manœuvre, un aide placé à côté repoussera l'omoplate, en 
appuyant la paume de la main contre cet os, de peur que la force qu'on 
emploie pour cette manœuvre ne se ralentisse [par la fuite de l'omoplate]. 
Pour la luxation en arrière, on devra faire le contraire : en appuyant 
aussi la paume de la main contre la tête de l’'humérus, on forcera cette 
tête à échanger la place qu'elle occupe près de l’omoplate contre sa posi- 
tion naturelle, en même temps qu'il faut, de toute nécessité, faire subir 


1. éQehutous RU. — 2. xpeudous em. Vid.; ai RU. — 12. rs pè» xeQa- 
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LA 
+ PLINTHIUM DE NILEÉE. 373 
Mai 138-139. 

/ {2 4 0 Of ee DS, \ 2 NU, 0 
miow œdvry LeTayÉÜw. OÙrws fuir dpéones Thy els Tù Éumpoober 
xal Tà èmiow Toù Guou diaQopdr xatapribesw * | oi d8 &Aor êxel 
, / LA DES. \ \ A\PEE) / SN 
du@orépowr Toûrwr dvéypaVar aa rdv xarà dvdraciv xaTaprioudr, 
idouer és #JoËer abroïs évspyeir. Ktuaxlou oairos aapeoxeua- 
œuévov, dmhñs xauplas À udkou pecdtns éplow À dÜovlw weprethet- 
Tous, ebro ÜmoTiDerou Ur Tir paydAnr, nai TÔTE ai dpyai ÜTd Tor 
dvo Tpoxtludv éxAnDbeïoo dyovTas xdtw nai érodldovtar Tais uv- 

3f 
Tokaus Taïs Toù dÉovos cs rÜdois. Émerra té Bpayion xapynoos 
Bpéxos, à &\os iodrovos wepiridero, où ai dpyat dyovtar xdrw, 
27 Y 4 
xaÙ mpoodéovra Aiuaxio Tuvl Ts x\uaxos mpùs xpdrnua. Toûrwr 
yevouévor ds elontar, olpéQetou à dEcv * olpePouévou 8 roù dEo- 
vos, xpdrnpa yévetor xai dvdraous. Ile dE perd Thv aüradpun 
rdoiv [ai] xard œapaywyir doxudborrar uoyheïæ. Ér) ris dia- 


rdoews ai pèr ToÙ Bpéyou dpyat r@ TÜXw roù déovos émodidovrou, 


au coude, à l'aide de l'autre main, un déplacement en arrière, C'est ainsi 
qu'à notre avis on doit réduire les luxations de l’humérus en avant ou en 
arrière ; mais, comme les autres médecins ont décrit aussi, pour ces deux 
espèces de luxations, une méthode de réduction qui se fait en tirant par 
en haut, il faut que nous voyions comment ils veulent qu'on procède à 
cet eflet. Après avoir préparé comme ci-dessus le degré de l'échelle, 
on enveloppe de laine, ou de linge, le milieu d’un cordon double, ou 
d'une corde, qu'on place ensuite au-dessous de l’aisselle ; alors on fait 
passer les chefs par les poulies d'en haut, pour les redescendre et les 
assujettir aux leviers de l'axe, comme sur des chevilles. Ensuite on 
place, autour du bras, le câble (XLVIIT, 9), ou quelque autre lacs 
exerçant une tension égale; on amène les chefs de ce lacs vers le bas, 
et on les attache à quelqu'un des degrés de l'échelle pour les retenir. 
Cela fait de la manière indiquée, on tourne l'axe, et on obtient, par 
celle rotation de l'axe, un point d'appui fixe et une traction vers le haut. 
Quand l'extension a atteint un degré de force suffisant, on recommande 
de faire les mouvements de levier qui agissent par impulsion latérale. 
Si on veut opérer par double traction (extension et contre-exiension), on 
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372 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLIX, 0. 


Mai 138. 
rdoews (Bla nai Th xaratdoes, Tù Ümomédior DDElutoarta, Tr dE 
mécyxovta xpeudoavra, va nai » ÜTEPAIWPNOIS CUVEPYAON T® 
xaddopars Tv mpoxemuéraor T@ dplpw wheyudrwr. Aürapuous dè 
Tôs Tdoews yevouévns, mpôs Tir &pÜpeubollar ai xaTà wapaywyñv 
poyx}eior yivéowoar Ürd aÿroÿ rod xarapritovros. Aeï dE êm pèv 
Tüs Éurpoobey diaPopäs T® Sévapr ris xespès Biabeolo Tir xeQa- 
An» Toù Bpaxiovos êx rod œapà QÜorr Témov els Td xaTd QÜouv, Th 
Étépa xe1pi dvrumerayopévou rod dyxvos éx Tor omuoÜlwr pepdy sis 

A1 L 0 T / d8 = / € Z \ 
Ta éurpocbua. Tourou dé Toù Épyou yivouévou, Ürnpérns mapeolws 
mhatela Th Xe1p} dvarperéTw Tv QuomhdTyr, dvrepeiduv Thv Yeipx 

2 
T œuomddry, va un éxhünTas n Toù Éoyou Biu. Emi dè ris dmiow 
diaPopäs yivéolow Tà évavria* Ts pêr xeQadñs rod Bpayiovos xaTà 

\ LA 2 ed /2 2 J DA = \ = 2 1 J 
7hy TOÙ aûTod Sévapos dvrépeioiv dmd TOÙ ps Tÿ QUOTÀËTH TOTOU 


Ne Q=/7 


U 2 
els Tà xarà Quor uerayouévns, à dè dynov Tÿ étépa yep} eis Toÿ- 


vers le bas, en retirant l’escabeau et en suspendant le malade, afin que 
le soulèvement du membre contribue à relâcher les tissus placés au de- 
vant de l'articulation. Quand l'extension a acquis un degré de force suf- 
fisant, le médecin doit opérer lui-même, pour réduire le membre, les 
mouvements de levier qui agissent par impulsion latérale. En cas de luxa- 
tion [de l’humérus] en avant, on poussera fortement , avec la paume 
de la main, la tête de l'humérus de la place qu'il occupe dans sa place 
naturelle, tandis qu'avec l'autre main on fait subir au coude un dépla- 
cement en sens inverse, c'est-à-dire d'arrière en avant. Pendant qu'on 
pratique cette manœuvre, un aide placé à côté repoussera l'omoplate, en 
appuyant la paume de la main contre cet os, de peur que la force qu'on 
emploie pour cette manœuvre ne se ralentisse [par la fuite de l'omoplate]. 
Pour la luxation en arrière, on devra faire le contraire : en appuyant 
aussi la paume de la main contre la tête de l’'humérus, on forcera cette 
tête à échanger la place qu'elle occupe près de l'omoplate contre sa posi- 
tion naturelle, en même temps qu'il faut, de toute nécessité, faire subir 


1. éQerutous RU. — 2. xpendous em. Vid.; ai RU. — 12. ris pèr xeQa- 
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LA 

+ PLINTHIUM DE NILEÉE. 373 

Mai 138-139. 
/ 4 ty (4 CR 20? \ 2 Ney 
miow movrn uerayéo0cw. OÙrws fuir dpéanes Ty eis Td Éurpoober 
al Tù dmiow Toù dou diaQopdr xaraprikesw * | oi dé Ado ee 
2 4 u DZ, \ \ \53 4 \ 
duPorépoy ToUrwr dvéypadar xai rdv xarà dvdraciv xaTapriopdr, 
» DENT /e 2 ” 2 n / € u 
Idowuer ès ÉJoËer abroïs évspyeir. KAtuaxlou doaitos mapeoxeua- 
ouévou, dmAis xaplas À xdhou uecdTns épi À dovlp mepiesket- 
Tous, era ÜmortiDera Ünd Thv uacydhnv, ua TÔTE ai dpyai Ürd Tv 
dv Tpoxsudr éxAnDÜeïioo éyovras xdTw ua modidovTas Tais ouv- 
1 

rokaus Taïs Toù dÉovos cs rÜdous. Émerra té Bpaylon xapynoos 
Bpéxos, à Ados iobrovos wepirierat, où ai dpyat dyovra xdto, 
xa mpoodéovra xiuaxio Tivl Ts x\luaxos mpùs xpdrnpx. Toûrwr 
yevonévor ds elpntar, olpéQeror à dEcv * olpe@ouévou d8 roù déo- 
vos, xpdrnua yéveras a dvéraous. [dur dè perd Tir aürdoun 
rdoiv [ai] xarè œapaywyiv doxmaborrar uoy}eïou. Ér) vÿs dia 


Tdews ai pèv ToÙ (Bp6xou dpxat T® TÜXG To dÉovos érodidovtau, 


au coude, à l'aide de l'autre main, un déplacement en arrière. C’est ainsi 
qu'à notre avis on doit réduire les luxations de l’humérus en avant ou en 
arrière; mais, comimne les autres médecins ont décrit aussi, pour ces deux 
espèces de luxations, une méthode de réduction qui se fait en tirant par 
en haut, il faut que nous voyions comment ils veulent qu'on procède à 
cet eflet. Après avoir préparé comme ci-dessus le degré de l'échelle, 
on enveloppe de laine, ou de linge, le milieu d’un cordon double, ou 
d'une corde, qu'on place ensuite au-dessous de l'aisselle ; alors on fait 
passer les chefs par les poulies d'en haut, pour les redescendre et les 
assujettir aux leviers de l'axe, comme sur des chevilles. Ensuite on 
place, autour du bras, le céble (XLVIIT, 9), ou quelque autre lacs 
exerçant une tension égale; on amène les chefs de ce lacs vers le bas, 
et on les attache à quelqu'un des degrés de l'échelle pour les retenir. 
Cela fait de la manière indiquée, on tourne l'axe, et on obtient, par 
cette rotation de l'axe, un point d'appui fixe et une traction vers le haut. 
Quand l'extension a atteint un degré de force suffisant, on recommande 
de faire les mouvements de levier qui agissent par impulsion latérale. 


Si on veut opérer par double traction (extension et contre-exiension), on 
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374 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLIX, 10. 
Mai 139. 
À auTOber, À narà peraAndur, ai dè rod xdou dpyai xarTà uerd- 


Amd, [fva Tÿ] roù déovos oÎpoQù à didracis yévnru, uerd Tir 
aÜTopun Tdoiv Tv aÜTor LoYAEDr TÜv xaTà Dapaywyÿr doxsua- 
4 € \ Ly / / € \ CJ 2 2HEN 
Couévor. Ai pêr oùv Tdoes yivovtau* ai d8 poyheïar oùx eioir 
Go@añeis * aiwpolueros ydp 7 xpeuaou xal mapaQepéueros à 
mdcyowr ducyepôs dplpeuborsïro. Kai did œatrnr Tir airiar 
EJoËÉ por nai vôv Ureprieoor Tir dydraoiw xa} Tir diéraouw, 
évepyetv dà êml œdyrov [Tv] roù œuou ooÜnudrer [xarà| xard- 


Taoi» pod Toù mécyovtos xatapriouévou. Amd Toù Guou éni 


10 Tôv dyxdva pére. 


1’. Iepi dynwvos. 
ES \ / 29 "1 
Kouvcs Tà dUo Toù mnyxews dol& els TécTapas Tomous à1obat- 


assujettit les chefs du lacs sur la cheville de l'axe, soit directement, 
soil par mouvement réflexe ; mais on y attache les chefs de la corde par 
mouvement réflexe, afin que la rotation de l'axe donne lieu à une trac- 
tion en deux sens opposés; lorsque la traction a acquis le degré conve- 
nable, on recommande, comme plus haut, les mouvements de levier qui 
se produisent par impulsion latérale. [Quand on opère ainsi, ] les tractions 
se font, mais les mouvements de levier ne sont pas sûrs: en effet, comme, 
par suite de la suspension, le malade éprouve du ballottement et des dé- 
viations latérales, on a de la peine à faire rentrer le membre dans l'ar- 
ticulation. Pour cette raison, il m'a semblé qu'il fallait encore, dans le 
cas actuel, passer condamnation sur la traction vers le haut et sur la 
double traction, et procéder, dans tous les déplacements de l'épaule, en 
tirant vers le bas, si, toutefois, on veut réduire la luxation quand le ma- 
lade est dans la position perpendiculaire. De l'épaule je passe au coude. 


10. RÉDUCTION DES LUXATIONS DU COUDE. 


Les deux os de l’avant-bras peuvent se luxer à la fois dans quatre di- 
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PLINTHIUM DE NILÉE. 375 
Mai 132-140. 
vet, T0v Éow, Tèv Ex, Tor Eumpooler, rdv émiow, uai êmi pèv Tév 


Tpudv diaPopdr, Tûs Éco na) ris LE na Tis dmiow néxaunla à 
uo xep éxrelveolor un duvauéon* mi 08 Ts Éumpoo|Der diaQopäs éx- 

2 térarar xdumlec0o un duvauérn. Kouwmds d8 émi Tüv Tpiiv draDo- 
p@v, ém) @v xenauuévn à xeip dduvaret éxtelveofou, ts xAuaxos 5 
ueTà ToÙ Toviou mapeonevaouévns xaÜws elontTas mpès Tùv xaTap- 
rioudv, eira abroer œapeolos Th x\iuaur à xaTapribôpevos, ai 
œhnoor bvte Tà dromodie émtGeGnuods , ÜnepruéTe Tir yeipa Üwèp | 
Tù émurndeuov aûTs xAuudxiov, xai TûTe à (Bpayiwv did ToÙ Àeyo- | 


3 mévou Qoivinos émidécuou xparetoUw. Bpéyos dvsodrovos, cs près, 10 
xueolès, vaurinds mepiribéolo 7 yes m'Anciov Toù xaprod, où | 


ai dpxai dvayéclwoar nat àrodedécfwoar épi xkuaxiw &pès xpd- 
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Éyyavov oxñua" dv oÙTow yivouévor, mAs xaplas LETÔTIS Ge- 


rections différentes, à savoir, en dedans, en dehors, en avant et en ar- 





rière ; dans les trois espèces de luxations qui se font en dedans, en dehors 


et en arrière, le membre est fléchi sans pouvoir être étendu, tandis que, ° / 
2 dans la luxation en avant, il est étendu sans pouvoir être fléchi. Les trois 

espèces de luxations où le membre est fléchi sans pouvoir être étendu 

doivent être toutes réduites au moyen de l'échelle avec la machine à Â 


traction disposées comme nous l'avons dit plus haut; le malade, debout | 
tout près de l'échelle, doit monter sur l’escabeau placé auprès, el pas- | 
ser le membre supérieur par-dessus le degré de l'échelle qui se prête 
le mieux à cette manœuvre ; le bras doit être alors retenu à l'aide du 
3 bandage appelé phénix. On placera autour de lavant-bras, dans le voisi- 
nage du carpe, un lacs à tension inégale, par exemple, le lacs tressé, le 
lacs croisé, ou le lacs des marins (XLVIIT, 1,2, 3); on fera remonter les 
chefs de ce lacs, et on les assujettira sur l’un des degrés de l'échelle, 
pour les retenir, afin qu'au moment où on opère l'extension, le membre 
conserve solidement sa position angulaire; cela fait, on placera autour de 


l'avant-bras , dans le voisinage du coude, le milieu d’un cordon double; 


7. era P; fro RU. — Ib. 55 xAf- perd. ex em.; à meprnb. R; 6 œeprrib. 
pau ex em. Vid,; 5& xAmaniw RÜ.— UÙ.— 12. dyéo0. U. — Ib. drodedocb. 
9. aurñs ex em.; aÿroù RU. — 11. me- KR, — 14. 0v R. — Ib. oùrw| rôv RP. 





(1 


10 


376 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLIX, 

Mai 140. 
peribéo 0e [Tr] œrxer éyyds dyndvos * fs ai dpyat dyéc0woar xdtw 
ém? Tôv &Eova, xa fro xaurd eû0d [ré] TÜAw Toù dÉovos drodid6- 
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cûwoar, À xarà perd\ndr, xafamep ém Tv Toù duo céaplpnua 
7ov, lva md Tÿ Toû déovos oÎpoOÿ yévnras xardraois. Àvayé- 
ypanla dù èml roù dyxvos nai Ô uaTd Gvdraou xatapriouès, 
TpÔôrœ d yiveras ToroUTw" Tüv d\wy drdvrwr ouvre}ouuévor 


abs ioTopnün, oûxére à Bpaxiwr doQaXileru xpariuar:, Ada 
air à Bpôyxos à xapynauos, à &Xdos Tis lobrovos æepirilerou : 
oÙmep Bpéxou ai pyat dvdyovrar al did Tv ävw Tpoyikôv Écw- 
Dev ÉËw éxnauÉdvovras, elra @éportar xéTw, nat Taïs rod déovos 
[oxurakous] cs rÜXous dmoddovrou * rûs dé dimAis nouplas ai épyai 
4 \ 2 / 2 / \ A 4 el 
xara@éporro nai dyrididovtas dxuvnro Tin @pès axpdrmua, Üre 
Aourdv oÎlpePouévou rod déovos oùdèr AA No yivetas À xpdTnua xa 


dvdraois à xarà perdambuv. Ioédnhos dè 8x roûrwr é01} ua} à [rs] 


on fera descendre les chefs de ce cordon vers l'axe, et on les assujettira 
sur la cheville de cet axe, soit directement, soit par un mouvement 
réflexe, comme cela se fait pour les luxations de l'épaule, afin qu'en 
tournant l'axe on obtienne également une tension vers le bas. On décrit 
aussi, pour le coude, une méthode de réduction par traction vers le 
haut; or cette réduction se fait de la manière suivante : tous les prépa- 
ratifs s’accomplissent de la manière que nous avons exposée plus haut, à 
cette exception près qu'on n’attache plus le bras à un objet fixe capable 
de le retenir, mais qu'on place autour de ce bras le lacs appelé céble 
(XLVIIT, 9), ou quelque autre lacs capable d'exercer une traction égale; 
on fait remonter les chefs de ce lacs, et on les passe, en allant de l’inté- 
rieur à l'extérieur, par les poulies d'en haut; ensuite on les redescend, 
et on les assujettit sur les leviers de l'axe, comme sur des chevilles, 
tandis qu'on fait redescendre les chefs du cordon double et qu'on les as- 
sujettit sur quelque objet immobile pour les retenir ; si alors on tourne 
l'axe, l'effet qu'on obtient consistera purement et simplement dans l’ac- 
quisition d’un point d'appui fixe, et dans une traction vers le haut, ré- 
sultant d’un mouvement réflexe. De ce que nous venons de dire on peut 

1. [r@] ex em.; om. RU. — 2. [r&] om. RU. — 12. æpôs xparnpa ex em; 


ex em.; om, RU.— 6. rooûre P ; roûro  æpooxparmuare RU. — 14. [rñs] ex em.; 


RU. — 11. [oxurahus] ex em. Vid.; om. RU. 
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PLINTHIUM DE NILÉE. 377 


ai 140-141. 
Saous rpômos * [pds] Tir didraou ydp ai pèr rod Bpéyou 
dpxai T$ TÜAw Toû déovos [ xarà uerdhmbur, ai dE Ts dumdñs 
xouplas | adré0er, À xarè uerdAndiv Tais oxvrahus Toù &Ëovos 
dmodidovrou, va Tÿ aûTf Toù déovos oÎpo@ñ didraois yévnrou. 
Mer dé Tir aürodpun toou ai | dxéoulor poyXeïiar doxudtov- 
To, émè pèr où Tv do daPopdr, ris Te Éow nat Ts Ex [ni] 
xaTà mapaywyñv, émi À Ts èmiow à naTà SEskavouér * Tods de 
Tpômous Tv poykeuv ToûTwr év Th ep} dluolnpdrer &payua- 
relax dednhwna. Tadra der wousir mt Tr dedn\wpérwr Tod àyxdvos 
diaPopér - mt 08 ris Éumpooler diaQopäs émt ñs ÉXcËR énrerapé- 
y Thv xeipa un axdurleola, moulu Ths adris oùons [Ts] xAé- 
paxos xal ris To Toviou mapasxeuñs, &Anolor ris x\fuaxos éol- 
7os TOÙ xarapriGouévou, Ümeprilerau à xebp eis Tù émirndeion Ths 
x\lpanos xsmdxov, elra doBaliéeru à Bpaxiwr æpès Tr xd 
xiov Où ToÙ aûrod émudéopou, xai TÔTe (Bpéyos iodrovos TD œiye 


déduire facilement le procédé par double traction (extension et contre- 
extension) : en effet, pour obtenir cette espèce de traction, on assujettit 
les chefs du lacs par mouvement réflexe sur la cheville de l'axe, et ceux 
du cordon double, soit directement, soit par mouvement réflexe, sur les 
leviers de cet agent, afin de produire, par une même rotation de l'axe , une 
traction double. Quand l'extension a acquis un degré d'intensité suffisant, 
on recommande de faire les mouvements de levier qui s’ensuivent, et qui 
consistent, pour la luxation en dedans ou en dehors, dans une impulsion 
latérale; pour la luxation en arrière, on procède par attraction; j'ai ex- 
posé les procédés destinés à produire ces mouvements de levier dans mon 
traité Des déplacements articulaires. Voilà ce qu'il faui faire dans les luxations 
du coude dont nous venons de parler; dans la luxation en avant, luxation 
dans laquelle, ainsi que je l'ai dit plus haut, le membre est étendu sans 
pouvoir être fléchi, on prépare comme ci-dessus l'échelle et la machine de 
traction ; le malade est placé debout près de l'échelle; il passe le membre 
supérieur par-dessus l'échelon qui se prête le mieux à cette manœuvre; 
puis on attache le bras à ce degré, à l’aide du même bandage, et alors on 


1. [æpds] ex em.; om. RU. — Ib. ex em.; om. RU. — 10. [rs] ex em.; 
vèp dar. RU. — 2. [ xard... xœpias] om. RU. — 11-12. éo7@ros P ; ai é01. 
om. RU. — 3. aërÿ o7po@ñ U.— 6. [ñ] R; éow ros U. — 14. 6 Bp. RU. 
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378 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLIX, 10. ; 
Mai 141. 
œepirifera Ancior rod xaprod* où ai dpyai dyovTas émi Tù ré- 


viov mpès Tv xardraouv. Ei dé tis Goÿlorro nat npdrua nai 
dvdraoiv évepyeiv, unxéts Tdv Bpayiora doQalibéro mpùs rù xui- 
padxov, dA Ad duPorépors roïs xwhots icotovous Bpoyxous meperilérw, 
Éva pèr T@ (Bpayxiorr, Éva dé T® œuxet, al ToÙ uër dvw [Bpéyou 
Très dpyès dvayére Ümèp xeQaññs, rod dE xdtw, Iva Taoeis yévwv- 
rat, xafos &v Toïs AXIS xarapriouoïs édnXwün. Meta de tir av- 
rdpun Tdow, vor @pès Tir xaraywyiv do moy}euTixd évepynuata 
apalaubaverar, TO Te xaTà mwoiy nai TÙ xaTà wepioPahoi» * 
Gpwroolate dè n Imwois émmmevotons Ths Téoews yivouÉyn, era 
émaxoXoubet n mœepioQaois dvebelons. Tods dé Tpômous Tüv uo- 
xhEdy ToûTwr mod mporepor éxrébemuar év T® Ilept rôv duoÛN- 


udrov Ürouvmuars. Aeï dè perd Tir xaTaywyñr Toy uepér xdumleur 


place autour de l’avant-bras, dans le voisinage du carpe, un lacs à ten- 
sion égale, dont on amène les chefs sur la machine de traction, pour ob- 
tenir l'extension vers le bas. Si on veut se procurer un point d'appui so- 
lide et tirer par en haut, on ne doit plus attacher le bras au degré de 
l'échelle, mais placer autour de chacune des deux parties du membre, 
aussi bien autour du bras qu'autour de l'avant-bras, un lacs à tension 
égale; on remonte les chefs du lacs d’en haut, et on les fait passer par- 
dessus la tête; pour produire une traction, on agit, à l'égard des chefs 
du lacs d'en bas, comme on l’a indiqué pour la réduction des autres luxa- 
tions. Quand l'extension a acquis un degré d'intensité suffisant, on a re- 


cours, pour remettre le membre en place, à deux espèces de mouvement, 


de levier, le premier par refoulement, et l'autre par glissement ro- 
latoire ; mais le mouvement de refoulement doit être le premier, parce 
qu'il faut l'opérer pendant que l'extension conserve encore toute sa vi- 
gueur; le glissement ne vient qu'après le refoulement, attendu que cette 
manœuvre exige que la vigueur de l'extension se soit ralentie. Dans mon 
traité Des déplacements articulaires, j'ai exposé, il y a déja bien longtemps, 
les procédés à suivre pour ces mouvements de levier. Après avoir fait 
rentrer les parties dans leur emplacement naturel, on doit fléchir et 


3. doQulitéolw RU. — 6, dyéro R. dermsons R.— 11. émax. rh meptoQaÀ- 
— 7. dé om. U. — 10. mpôs rù và Tfs ce dvebelon RU. 
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PLINTHIUM DE NILÉE. 379 


Mai 141-142. 
Thv xetpa nai énrelver, olpéQeuv Te atTiv ml Te Tà œpnvès xai 


Ne " 2 sur, C0 ne ” 

rù Ünlior oyua els Éméyvwow [rod] rod xaraprioprod rékous, al 
rôTe éyysviov Tir xeïpa oynuarie mods Tir £Ëñs dxédoulor 
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Separeiar. Toïs dednwuévors TpoTois xarapriderur du@ôrepa Tà 
ToÙ œnxews dolà mapd QÜouv diarelévra- éme Ôé more nai éna- 
TEPOY QÛTOY HAT idlar mdyet io |Tauevor Tôs idlas xpas, 
2 =] 2 (Yet, 2 2 ” ” € 21 , 14 

dvayuaiôr éolin ÉËñs eimeir, mûs à aœiyvs Saplpnoas xaTapri- 
ofioetu, na mûs n uepuès œapapÜpionca naraywyñs &Ewln- 
TETOU. 


ta". Ilepi myyews nai uepxldos. 


ÉËaoôpet morte xaTà Éaurdr à myus, ua mali uaTà idlov 
4e XUS » 

xepais mapaplpet sis Toùs eipnuévous rémous [ér] rÿ Ilep} rüv do- 
Opar. Hole de mpès Tùr xarTaprioudr rüv doléwr ToûTwr [aoau- 


ras mapaoxeudéeolor cuuQéper rhv xXluaual|, eîra doPalitecar rdv 


étendre le membre supérieur, et le mettre dans la pronation el dans la 
supination , pour reconnaitre si la réduction a atteint son but ; puis on 
donne au membre la position angulaire, en vue du traitement consécu- 
tif. Quand les deux os de l’avant-bras sont dans une position contre na- 
ture, on suit, pour les remettre en place, les procédés que nous venons 
d'indiquer; mais, comme il arrive parfois que l’un des deux os, étant 
lésé, quitte isolément sa place naturelle, il est nécessaire que je dise 
maintenant comment on fait la réduction d’une luxation du cubitus, et 
comment on remet le radius en place quand cet os s’est déplacé. 


11. RÉDUCTION DES LUXATIONS ISOLÉES DU CUBITUS ET DU RADIUS. 


Il arrive parfois que le cubitus se luxe seul; d'un autre côté, le 
radius se déplace quelquefois isolément ; dans mon traité Des articula- 
tions, j'ai dit dans quelles directions se font ces déplacements. Pour re- 
mettre ces os en place, il faut préparer l'échelle comme ci-dessus, en- 
suite attacher le bras sur le degré de l'échelle, à l'aide du bandage dit 


2. [roÿ] ex em.; om. RU.— Cu. 11, [üoavrws..... xhiuara] e con]. Vid. qui 
1.11, [é»] ex em.; om. RU. — 12-13.  habet : scala similiter paratur; om. RU, 
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380 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLIX, 11. 


Mai 142. 
Bpayxiova mpès rù xpdxor did rod Goinios émridéouou* avr dà 


TO mnyer ouu@éper meperibévor dvisdrovor Bpôyor. Tourou Ô8 roù 3 


Bpôxov ai pèr dynÜhar ét ToÙ xatapriouévou pépous, ai dé àp- 
\ \ \ 2 / / 7 \ \ € / 20, \\ € 
xat xarTd Tù dyrunxelueror, Touréol: nard Tù dysés* idlws yàp oi 
dvicérovos Bpoyor éneiva p&Xdor Bidbovras à uépn oîs wepirider- 
rai aÜräv ai dyxÜa, focov de xaurd ras dpyas* Sékouer dE nuets 
Td pér vw [Td] wofnuds boléov uarartelverv, To de xara Quour 
xor un Bidbeodou. Toù dn oùv Bpéxou ai dpyat dGeikovou àrro- 
Sdocûar Tr TÜAw Toù &Ëovos, à aÿréUer, À xarà perdu», lva 
Tÿ ToÙ &Éovos oÎpoQÿ à xardraois yévnrau. Merà dà tir aürapun 
# \ \ \ C7 > / / / 
Téoiv mpùs Tir xaTaywyñv Tais dxoXoUVoIs poyhslos xploaoÜa. 
Ér) uÉr Ts Éd TOÙ DAYEwS daPopäs aa Ts Et [ris] xepxidos 
mopaywyñs Tv dÙo yeup@r où daxrukos ouvnuuévos ÜToriDerTa 


TO dyxdvt, xal Tà Sévapa énatépoler maparidevTar, dv Th (Be- 


phénix ; mais 1l convient de placer autour de l’avant-bras un lacs à ten- 
sion inégale. On en appliquera les anses sur la partie qu'il s’agit de re- 
mettre en place, et les chefs sur le côté opposé, c'est-à-dire sur l'os 
intact : car c'est une propriété spéciale des lacs à tension inégale d'agir 
surtout avec une grande vigueur sur les parties autour desquelles on a 
placé les anses, tandis qu'ils agissent avec moins de force sur les points 
correspondants aux chefs (conf. ch. 30); or nous voulons exercer une 
traction vers le bas sur l'os placé en dessus, c’est-à-dire sur celui qui 
s’est déplacé, sans faire violence à celui qui est dans son état naturel. 
Les chefs du lacs doivent donc être assujettis sur la cheville de l'axe, 
soit directement, soit par mouvement réflexe, afin qu'en tournant l'axe 
on puisse exercer une traction vers le bas. Quand l'extension a ac- 
quis un degré d'intensité suffisant, on la fait suivre, pour füre ren- 
itrer l'os en place, des mouvements de levier. En cas de luxation du 
cubitus en dedans, ou de déplacement du radius en dehors, on place les 
doigts des deux mains réunies au-dessous de l'olécrane, on met les thé- 
nars sur les deux côtés de cette épiphyse, et on ramène les os en place, 


2. mnyet P; Ooivuu RU. — 3. èmi — 9.» ante xara ex em. Vid.; om. U. 
ex em.; dm RUÜ.— 7. [16] ex em.; om. — 13. raïs om. U.—- 12. [rñs] ex em; 
RU. — 9-10. n aÿr..... &Ëovos om.R. om. RU. 
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PLINTHIUM DE NILÉE. 381 
Mai 142-143. 


Graouérn mpocepeice à mapaywy} ylverou. Ér) 8 rñs mlow dua- 
Popäs, nai puola rod mnyews, [ro] xard éÉskuvouèr évépynua 
ed0ereï* Ts de xepuidos [ets] Tùv éurpoaler TÜmov aapnphpnulas, 
Imwois ua} weploPañois doxupoberor, xaas &dn\wÜn dre xaTnprt- 
Gero duPorepa rà doléa eis rdv Eurpooler rémov évnveyuéva. Toùds 
de dnpibets Tpômous Tv poyheuv Toûtwr év Tÿ Ilepi rüv ël:oUn- 
uaror æpayuarelx éxtieuor. Texurnpiôv re Elo Tod xaTapri- 
opoÙ, émi èv TOÙ mi|xews n dveurodiolos Tv yespv xduVus Te 
a} Éxtaous, êmi dè Tis xepxidos n ëm) Tù près aa) rù Ünliov 
cÎpo@r. Qs pêr où der di ro xXaxlou dpOèv rdv œdsyovta 
xaTapriteuv, énAcwn * met de did Tuva eûloyov aitiar, à did doûé- 
vetav, À à xÉTAyUA TO pod dua yevôuevor, À xvmuns, dpÜds 


/ 2 / £ / > 1 PAUSE) (Leg) à 
xaropriteo bo OU dUvaTas O DAY, AvAYHAIOV (40: éoTer éËñs &- 


en appuyant très-fortement dessus. Dans la luxation en arrière, et surtout 
dans celle du cubitus, la manœuvre de l'attraction est applicable; si, au 
contraire, le radius a subi une subluxation en avant, on a recours au 
refoulement et au glissement rotaloire, de la manière que j'ai indiquée, 
lorsqu'il s’agissait de faire rentrer en place les deux os (ch. 10, p. 378) 
qui s'étaient portés en avant. Dans mon traité Des déplacements articu- 
laires, je décris avec exactitude les procédés à suivre pour ces mouve- 
ments de levier. Si, après une luxation du cubitus, la flexion et l’exten- 
sion des membres supérieurs ont lieu sans obstacle, ce sera un signe que 
la réduction a eu lieu, et il en sera de même pour le radius, quand la 
pronation et la supination se font sans empêèchement. J'ai donc exposé 
comment on réduit les luxations à l’aide de l'échelle, quand le ma- 
lade est placé dans la position perpendiculaire ; mais, comme il ya 
des motifs raisonnables, tels que la faiblesse, ou une fracture concomi- 
tante de la cuisse ou de la jambe, qui empêchent de réduire les luxa- 
tions , le malade étant placé dans cette position, je suis dans la néces- 
sité de vous enseigner maintenant comment on fait les réductions des 


1, mpocepeloe: ex em, Dietz; mpoou- ex em.; om. RU, — 8. re om. U. — 
pioe R; œpoceplou U; moocapñoer P. 12. yevduevor ex em. Dietz; ;revdue- 
— 9. [ro] ex em.; om. RU, — 3. [sis] vos U; yevouérou KR. 
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382 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLIX, 12. 
Mai 143. 
DE ms xenluuévns Ts xAuaxos émuxexhiuévos aÿtÿ À Bdôpe à 


Ddcxwv xaTAprIoUNoET. 
16°. Is xexlumévor rdv mécyovra det xaraprièev ; 


Kaverv dei Tv xAluana, nai TôTe Tois ouéheour aûTis éxaté- 
pober md rà œépara Xous À Ella Ürorilévar, va uerewpiobg 
dm roù édd@ous, cuvdbva dè rois xliuaxripour émrilévas dpa- 
opoù xapiv * oÙTw yèp À xXivn dvaloyioet, à Balpw æpès Tir &v 
TD XATAPTIOUD xaTÉXAIGU TOÙ mdyovros. To dé Témov doaiu- 
élu œpès Tir aAfuaxa mpès rois xdTw mépaor Tüv ouEshGv, al 
œoluv ai Tpoysllar xalos elpnrar mpoodedécwoar, duo uèr dvw, 
do dé ndto. Ts dè xAuaxos mpès Tùv xexluévor xaraprioudr 
aiperwrepôr éol: Balpor päXAor mûr Tù xaTd Td mépas Ts oavt- 
dos Tetpayavois éxxomaîs éxxexopuévor mpès doPaññ Thv eis aûrd 


€ 29 
roù roviou év0eouv. H pèr mapaoxeu fuir tis eivoar dQeiker, dedn- 


luxations à l’aide de l'échelle ou du banc horizontaux et sur lesquels le 
malade doit être couché. 


12. COMMENT IL FAUT RÉDUIRE LES LUXATIONS QUAND LE MALADE EST COUCHÉ. 


On mettra l'échelle dans la position horizontale, et alors on placera des 
deux côtés, sous les extrémités des pieds de cette échelle, des pierres ou des 
morceaux de bois, pour l'élever du sol, et on recouvrira les degrés d’une 
étoffe de coton pour les égaliser; de cette manière, l'échelle équivaudra 
à un lit ou à un banc, eu égard à la manière dont on couche le malade 
dessus au moment où on réduit la luxation. On attachera la machine de 
traction à l'extrémité inférieure des pieds de l'échelle, et on y reliera de 
nouveau les poulies , ainsi que cela a été dit (ch. 8, p. 363), deux en haut 
et deux en bas. Quand il s’agit de réduire une luxation pendant que le 
malade est couché, on doit préférer à l'échelle tout banc dont la planche 
est creusée, à son extrémité, d’excavations quadrangulaires , destinées à 
recevoir ayec solidité la machine de traction. Nous venons d'expliquer 
les dispositions que nous sommes obligés de faire prendre; nous parle- 


1. émixexlipéros om. R. — Cn. 12, U,— 13. É ex em; E’ RU. — Ib. per 
|. 8. mépaor ex em.; répaor R; œépas ydp mapaouete: U. — Ib. d@erde R. 











PLINTHIUM DE NILEE. 383 
Mai 143-144. 
AwTos* Toûrous dé mdr éxfnoopar Tods ToÙ duou xaTapTiopous. 
Aeï d rolvuv ém rév rod uou EapÜpnudTer xexlipévor oynuari- 
deu rdv œdoyovra, fro mi Ts xAtuauos, à émi [rod Eabpou|, roù 

/ / 22 NET LA (es) \ 27: 3 }) \ 

Toviou æAnoior Tv æodwv bvros, Ümliov puèv mé Te Ts eis Tv 
uaoxdanr na Ts Eurpoober diaQopäs, mpnvi dé êmt Tüs drlow. 
ÿ Aourdy dé dei êmi tis eis Thv paoydknr diaQopäs dmadyeuv Tàs Tüv 
xähowv doxès Ürép xeQalñs pèv Éumpooler à ômiober oÙcas, nai 
TÂs dmXis nauplas Thv peodrnra œepriévar rd Bpayxiorr ueraëd 
ToÙ Bpayiovos xai rod a@nvoeidods, cs yiveolar ÉËw Tès Tÿs nau- 
plas àpxès, ua | oÙtws éàv wapeuévas, perd Tadra dE xapyroiov 
Bpéxor, à or lobrovor œentilévar TS Bpayion, xaas &XÉx On 
mpécler, où Bpéyou ràs dpyàs dyeuv udrw cs êmi Tù Tévov. Aoi- 
rdv dn Éyovres [tds] dpyds xdrw mpès rods œédas, évepynrouer 
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À \ / NRA \ / 3) NAN A7 
n AUTO HPATALL Ha AVATATIV, [a] HAT diétaoiv, NTOL HAT TO etÜU- 


rons [maintenant] de ces [mêmes] luxations de l'épaule [dont il a déja 
été question plus haut]. Quand on veut réduire une luxation de l'épaule, 
le malade étant couché, on l’étendra sur une échelle ou sur un banc, 
la machine de traction étant placée à ses pieds, et on le mettra sur le 
dos, quand la luxation a eu lieu dans l’aisselle ou en avant, et sur le 
ventre, s’il s’agit d’une luxation en arrière. En cas de luxation dans l’ais- 
selle, on amènera par-dessus la tête les chefs des cordes qui se trouvent 
en avant et en arrière [de l'épaule]; on placera le milieu du cordon double 
autour du bras, entre ce membre et l’embout en forme de coin, de ma- 
nière que les chefs de ce cordon soient situés à l'extérieur, et on les lais- 
sera pendre; après cela, on mettra autour du bras le câble, ou quelque 
autre lacs à tension égale, ainsi que cela a été dit plus haut (p. 364), et 
on fera descendre les chefs de ce lacs vers la machine de traction. Une 
fois les chefs arrivés en bas, vers les pieds, nous agirons, soit en pre- 
nant un point d'appui fixe et en tirant par le haut, soit en tirant des 
deux côtés à la fois, effet que nous produirons ou par traction directe, ou 


3. [roù Bapou] ex em.; om. RU. — — 13.07 ex em.; dé RU.— Ib. [ras] ex 
5-6. mpnvi...…. draDopas om. R.— 6. em.; om. RU. — 14. # ex em.; ÿs U; 
éréyes RÜ.— 9. &s ylvsolu conj.; eis R. — Ib. [ñ] ex em; om. RU. — 
yiverar RU. — 10. œapawvas (sic) U. Ib. xarà didracir om. R. 
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384 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLIX, 10. 


Mai luu. 
mopor ÿ xaTà ueraXnViv, ds mpoober dredelyn. As d8 ner Tir 
p Le , X le ñ 


aÜrapun Tooiv Tais xaral Ados poyXelas dppeuGoXeir rdv Bpa- 
xlova* eûdereï dè els Tir Ts paoxdAns diaQopar do moyheurexd 


évepyñuara, T6 Te xard éÉekuvoudr xal :) xard oPdua* yiverar 


5 dé émiuerouons Ths Taoews dià Ts mis oupias. Ts dpyàs a- 


xparyoavtes éÉéAxouer Biaiws Tir xeQakir rod Bpaylovos, dua dà 
TO ébhuvou® dytinetdyouer Tor dyxdva Evdor mpès Tès Xeu- 
pds® T® yèp dednlwnéve évepynuare padlws éÉdyero na} cdyepés 


ueroyeras ÿ xePar Toù Bpayiovos eis Tv Ëcw rémov. Toù d8 éÉsh- 


10 xvouoD yevouérov, émayéobw Tù oQaua. (s Tayürara dua voy- 


parts » pr Tdois dviéclw* auXhaubaréobow dE à Bpayiwv ai dva- 
GiÉabéolo Gpùs évdppwov. Tara dei oui» êm) Tûs els Thv 


uaoyxdhnr diaPopäs. 


par mouvement réflexe, ainsi qu'il a été dit plus haut (p. 370, I. 4). Quand 
l'extension a acquis un degré d'intensité sufhsant, on fera rentrer l’hu- 
mérus dans l'articulation par les mouvements de levier appropriés; or 
il y a deux de ces manœuvres qui conviennent pour la luxation dans 
l'aisselle, à savoir : la manœuvre par attraction et celle par glissement; 
mais la traction qu'on exerce avec le cordon double doit persister pen- 
dant qu'on fait [la première de] ces manœuvres. On attirera violemment 
la tête de l'humérus, en tenant les chefs; en même temps qu'on opère 
l'attraction, on poussera le coude en sens inverse, vers l'intérieur, dans 
la direction des côtes; car, à l’aide de la manœuvre indiquée, on enlève 
aisément la tête de l'humérus de l'endroit qu'elle occupait, et on la ra- 
mène facilement vers l'extérieur. Après avoir fait l'attraction, on passera 
au glissement. Aussi vite que possible, avec la rapidité de la pensée, on 
ralentit l'extension ; on saisit le bras, et on le fait remonter pour réduire 
l'humérus. Voilà ce qu'il faut faire en cas de luxation de l'humérus dans 
l’aisselle. 


4. Qadoua U; it. 1. 10. — 10. éra Qs TayÜTaTa COn].; &s dy Tà cyAuaTa 
yÉc0w ex em.; éravayéodw RU. — Ib. RU. 
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PLINTHIUM DE NILÉE. 38 


Or 


Mai 144-145. 


ty’. Ilepi [ris éurpocber ua dmlow roi] uou dapopäs. 


1 Ex) rÿs éurpoober nai Tis dmiow diaQopäs ToÙ Guou, Écyn- 
“uatiouévou Toù œadoyovtos xalws dednhwra, Ünllou pèr émi Ts 
#urpoober diuxPopäs, mpnvods dà êm) Tÿs dmiow, xdkou À xauplus 
ueoôtns éplo À bol mepieunuérn ÜroriécOow Th pasyahn, xai 
TôTe ai dpyai dvayéclwoar Ürèp xeGalñs, d\Âd un xaTà xdÿeTov 
TÔv GATYOVTA GO, AoËat dE cs ém Tùv dvrixeluevor Qepéchw- 

2 av, xal dmoddéofwoar évite TV GOÙS XPÉTIUX. H 58 aitia 
éQnrntas, dià té où xaT eûÜd dvdyovrar ai dpxat, dd JoËcUue- 

3 vai Péporro ds émi | rè dvrexelueror pépos. Of uèr où æept rèv 
Ilacipadrnv nai tives &AXOI ÉQacar roùro yiveoba, iva y Ürd 
Ts ToÙ xd)oU ueodTTos dvehxouévns Ths ToÙ Bpayxiovos xEQahis, 
dumrodenTou n xaréraous" émhavünoar dE Tÿ To unpoÿ ÊpoubTnT: 


TOÙ mpdyuatos oÙx Éyoyros oÙTws® à uèv yap pnpès émixDuvela 


13. RÉDUCTION DE LA LUXATION DE L'HUMÉRUS EN AVANT ET EN ARKIÈRE. 


1 En cas de luxation de l’humérus en avant ou en arrière, on place le 
malade comme il a été dit (p.383, L. 5), c'est-a-dire sur le dos pour la luxa- 
tion en avant, et sur le ventre pour la luxation en arrière; on introduit 
sous l’aisselle le milieu d'une corde ou d’un cordon enveloppé de laine 
ou de linge, et dont on ramène les chefs par-dessus la tête ; seulement on 
ne suivra pas la perpendiculaire de l'humérus malade; mais on fera mar- 
cher ces chefs obliquement, dans la direction de l'épaule du côté opposé, 

2 et on les assujettira sur quelque objet immobile pour les retenir. On a 
agité la question de savoir pourquoi, au lieu de remonter ces chefs en 
ligne droite, on les portait obliquement vers le côté opposé. (Cf. ch. 28.) 


© 


Pasicrate et quelques autres disent qu'on agissait ainsi, de peur que la 
tête de l'humérus, attirée en haut par le milieu de la corde, n'empêchàt 
de pratiquer l'extension vers le bas; ces auteurs se sont laissé tromper par 
l'analogie du fémur; car, en vérité, il n'en est pas ainsi; en effet, le fé- 


Cu. 19, tit. [rûs éunp. x. dm. 509] — 7. mpùs xparñuars RU. — 8. d,0»- 
Vid.; om. RU. — 5-6. xaferov ædoy. vu R. — 19, éurodiéoprar narariosis 
RU; fows xarà Tôr xadferor P marg. R.— 1b.4è aùror (sic) rf U. 
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3806 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLIX, 13. 


Mai 145. 
xéypnro yaupoerde?, à dè Bpayiwr xarà nuirouor écQaipora, xai 
oÙx womep Ô unpès, or nai à Bpayiwr Ürd Ts ueodTnTos Toù 
/ CPS T£ LT / La / e/ \ | a LT 
xdékou dvépyerau. Tévos oùr xdpiv Toro yivetou; lva un Ürd Ts 
ueodTtntos Toù xakou dvamiebotuera Tà Ts pasyd]ns cwuata whn- 
/ \ 7 / / APS \ / ; pe 
p@on Tv Ths uacydkns TOOL Ts Jap xOTÜÀNS dvarhnpwelons, 
oûxéts TOmOv Éber mpès Tv évdpÜpwor ÿ ueQadr) Toù Bpayiovos. 
Qoaÿtows dE xal muets xarà Taÿrd Toïs où moXD mpù judv yevoué- 
/' \ 2 3 \ J' \ \ € : V2 
vois cynpartiQouer Tir xopiar À Tv xakor di Tr iolopnuévnv 
aitiav. Eiwlauer dé morte na d\lws Tù xpdrnua émireXeïr * do 
yàp Bpéxous duiootévous mdéxovtes mepirideuer 7® Supaur nai 
TÈ vote aa ÜTd Tàs paoydhas nai xaTà dvrileron dEv Tds àp- 
QE A 2 S ee / T 2, de 2 / \ 
xàs dmodidouer 7 uparnuars. l'evouévou dè rod xpariuaros xara 
A € / J / 2 J4 / /, 
rdv iolopnuéror rpérov, Bpéxor icérovor T® Bpayiort wepiribe- 


\ » 2 ) 2 2 \ / mn  » à La 
uev, xaÜcs elpnto mi Tis eis Tir pacyaknr ToÙ ou draPopas, 


mur présente une inflexion en forme de gamma (F), tandis que l'humé- 
rus est arrondi en forme de demi-sphère , et ne remonte pas, comme le 
fait le fémur, sous l’action du milieu de la corde. Pourquoi donc agit- 
on ainsi? pour empêcher que les tissus qui forment l’aisselle ne soient 
refoulés par le milieu de la corde et ne remplissent la cavité axillaire : en 
effet, si la cavité cotyloïde vient à se remplir, la tête de l'humérus n’aura 
plus de place pour rentrer dans l'articulation. Quant à nous, pour la raison 
que nous venons d'exposer, nous donnons également au cordon ou à la 
corde la position que lui donnaient nos prédécesseurs immédiats. Cepen- 
dant nous avons l'habitude de nous ménager quelquefois aussi d'une 
autre manière un point d'appui fixe : à cet ellet nous construisons deux 
lacs à tension inégale, et nous les plaçons autour de la poitrine et du dos, 
en les faisant passer sous l'aisselle; puis nous faisons marcher les chefs 
de ces lacs dans une direction opposée, pour les assujettir sur l'objet des- 
tiné à les retenir. Ce point fixe obtenu, de la manière que nous venons 
de décrire, nous placons un lacs à tension égale autour du bras, ainsi 
que nous l'avons dit en parlant de la luxation de l’humérus dans l’aisselle 


1. xa0 muorondy RU. — 3-4. duép- nard om. R.— Ib. der R.— 19. dva- 
ETUI. adhou om.R. — 11. xaiante dfd. RU, 





PLINTHIUM DE NILÉE. 387 
Mai 145-146. 


ua tôte Toù (Bpéyxou roûrou Très dpyàs dyouer xdTw ëmi Tà Témor 
ua drodidouer Tà dEov, {va [rÿ] roÿ dËovos o1poQ@ÿ nparnois yé- 

8 vnrou xai xardraois. Merad dà Tv aûTadpxn Tadoiv Tÿ xaTà irwoiv 
uoyhela xpauela mpès Tir To &pÜpou xaraywyv, TD Sévaps ris 
xetpès Bix brodvres Tir ueQalir Toù Bpayiovos, nai Th étépa 5 
dyravan\dvtes Tv dyxdva * Tà d8 omuelor Tÿs xaTaywys DpOTÛEL 

2f 

9 nuir nXa0n. Éoluv dre dé more usrd roù SEaplpnuaros nai xdraypua 
/ A La / } / ” COR) CHR 
yiveras xaTd péoov Toù Bpayxiovos xal dvdyxnr loyer à iurpès dd 
rdv aürèv xaupôr duPérepa Tà ouurlouara xarapriou” oljow d8 

6 rdv Àyor didaonahias yapuv mt Tis | sis Tv uaoxdhnr diaGo- 10 

» 

10 pâs, dua Toù Bpayiovos pécou xatexy6rTos. Edyrnoar d& oi æpo- 
yevéolepor dvdpes wep} ToÙ xatapriouod Tüv Touûrwr cuurlou- 
N'RLe \ IT / C2 / \ DC. el UE 
Tov, xai © uêv acsxpdrys mpdror narnprise Tù dAoÜnux, Er 


melon éditer Blav &v T& narapriou®, rù dè xdrayua fooov. 


(ch. 8, et ch. 12), nous amenons les chefs de ce lacs en bas, à la ma- 
chine de traction , et nous les assujeltissons sur l'axe, afin d'obtenir, en 
8 tournant l'axe, l'extension vers le bas avec un point d'appui fixe. Quand 
l'extension a acquis un degré d'intensité sufhisant, nous avons recours, 
pour faire rentrer le membre dans l'articulation, au mouvement de le- 
vier qui agit par refoulement : [à cet effet], nous refoulons violemment, 
avec la paume de la main, la tête de l'humérus, tandis que, de l’autre 
main, nous fléchissons le coude en sens inverse; nous avons indiqué plus 
haut (ch. 10) quel était le signe de la rentrée de l'os dans l'articulation. 
9 Il arrive quelquefois que la luxation est compliquée d’une fracture dans 
le milieu de l’humérus (cf. ch. 29), et que le médecin se trouve dans 
la nécessité de remédier à peu près en même lemps aux deux acci- 
dents ; comme exemple de ma démonstralion je prends le cas ou l'humé- 
rus s’est luxé dans l’aisselle, en même temps qu'il existe une fracture 
10 au milieu de cet os. Nos prédécesseurs ont hésité sur la manière dont 
il fallait remédier à de pareils accidents ; Pasicrate réduisait d'abord la 
luxation, parce qu'elle réclame, pour être réduite, l'emploi d’une force 


2. [rf] ex em.; om.RU.— 4. œpdsex 8. icyeu RU. — 13. xarapriou RU; 
em.; mepi RUÜ.— 6, rfs #ard yñs P. — xarapTiGEo (1) P.— 1. ñocor | eicw R. 
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Mai 146. 
À» JE ris ümd Td ndraypa meperibeis Tv Bpéyxor TÔ ar xp 


duQôrepa Tà ouunlauara xaraprièn, ToÙ xardyuaros p&\dov à 


det nararewvouévou, év à xp6vw aûrdpxws Telveru Tà éEdpÜpnua, 
A / 2 Le / € J } 

[rè] œeperelueva œhéyuara TO nardyuarr Ümepdiaremwduera àd- 
xnOnoerar |xal Tà] vebpa wapalulioetou, ÿ faynoeru* Trdya d 
xai a Tà cupara, primo QÜdsavros rod dpÜpou xalaobivor. Aid 
radra ÉdoËer aûr® Ümèp Tù xdrayua Bpéyor weperilévar, na) mpè- 
To» Tà éEdpÜpnua xataprikewv, era meTd Todro Tù xdraypua. Àbr- 
oiov de drd Tèv aûTdr xœupèr 10EXnoer auPorepa Tà ouurlopara 

/ ô 2 \ \ D \ DC 2 2 22 
xaraprite * dv yp æpôror Tà Sdplpnua xaraprioûÿ, év Th 
TOÙ xaTdyuaros xaTaprice: ÜrOVUOS XATNpTIouEVN 1 xEPadN TOÙ 
Bpayxiovos éumeceirou. Ta de els éxdrepor pépos eipnuéva éyxn- 
para éoliv dAn0ÿ, nai did Tadra nuiv dpéoues pTOY uv xaTap- 


rékeiv Td ééapÜpnua, ai rôTe Tù xorayua, dX\d uerd doPaelas, 


très-considérable, tandis que la fracture en exige moins. D'ailleurs, si l'on 
réduit simultanément la luxation et la fracture, en plaçant le lacs au-des- 
sous de la fracture, elle subira une extension plus forte qu'il ne convient; 
puis, au moment où on soumet l'os luxé à une traction d'une vigueur suf- 
fisante, les tissus qui entourent la fracture, étant tiraillés outre mesure, 
seront lésés, et les nerfs seront paralysés ou déchirés ; il peut même arri- 
ver que toutes les parties soient ainsi compromises, avant qu'on ait réussi à 
obtenir le relâchement de l'articulation. Pour cette raison, Pasicrate jugea 
qu'il fallait placer le lacs au-dessus de la fracture, et réduire d’abord la 
luxation, pour passer ensuite à la fracture. Aristion voulait, au contraire, 
remédier dans la même séance aux deux accidents : en effet, si l’on réduit 
d’abord la luxation, la tête de l'humérus récemment rentrée quittera l'ar- 
ticulation au moment où on réduit la fracture. Les objections qu'on se 
fait des deux côtés sont également justes , et, pour ce motif, nous sommes 
d'avis de réduire d’abord la luxation,, et ensuite la fracture; mais nous 
voulons qu'on le fasse avec précaution, afin que le membre ne sorte pas 


1. Àv dé ris conj.; mer dv sis RU.— — Ib. rà ééxpüpnuara RU.— 4. [ra] ex 
2. du@ôrepa om. R. — 2-3. ñ de ex em. Vid.; om. RU. — 5. [xaf td] om. 
em. Vid.; #ôn RU. — 3.6 P; om. RU. RU.— 8-0. À pioTetown RU, et sic semp. 
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PLINTHIUM DE NILÉE. 389 
Mai 146-147. 
e/ \ LA f V2 2 / \ \ 4 0 II \ 
tva un Th Toù xaTdyuaros xarardoer éxméon ai Tù apUpor. pos 
à rdv xaraprioudr Tù di 8x Tüv xdkwv nprnuévor o@nvosidès év- 
rldetou eis rhv paoyd}nr, xat mali ai Tor xd\wr àpya) évdyov- 
To Umèp xeQaññs. TS Bpaxions Ürepdvw rod xardyuaros Bpéyos 
/ NA » Eur 7] / \ / QU) V2, 
xapyxno1os à &X dos iodrovos wepiridetor, xal roûTou ai dpxai dyov- 
{2 NUE did 2 / \ \ le VAE) 1 
Tai xOTw, Ha dmodidovTar dxiviro Tin) pès xpdTua, uaTd dvd- 
raouv xarapriobivtos Toù dpÜpou, dre éynemuévou rod o@nvoeudods 
[1 

els Tir pasydlunv, iva peivn  xeQadi Toù Bpayiovos. Ana dE nai 
ai Toù Bpôyou dpyat Alovrar xdraller, xal Ümèp neQaññs dvaybet- 
do ré nparn|uate dmodidovra, va xarà Tr œuvau@ÜôrTepor Ürd Toù 
Led \ Le J / / \ DA 2 29 
o@nvoeudoùs nai Toù Bpéyxou melvn xexparnuéror rù dpÜpor ëv Th 
idlx xapa. Vevouévor dE roûtwr, Bpôyos à xapynoios à dAdos icô- 
rovos meperélerur T& (Cpayion, où ai dpyai dyovrar xdrTw nai 


2 / = \ \ / c \ / \ 
ämodidovTa TH dÉov pos TND HATATOTIV, IVU TO HUTAYX HATA 


de l'articulation, par suite de l'extension de la fracture. Pour faire la ré- 
duction, nous introduisons donc l’embout en forme de coin suspendu 
aux cordes, dans l’aisselle, et nous faisons remonter les chefs de ces 
cordes par-dessus la tête. Nous entourons le bras, au-dessus de la frac- 
ture, d’un céble (XLVIIL, 9), ou de quelque autre lacs à tension égale, 
dont nous amenons les chefs vers le bas, pour les assujettir sur quelque 
objet immobile qui puisse les retenir, de manière qu'on réduise la luxa- 
tion en tirant vers le haut, attendu que l'embout est placé dans l’aisselle 
pour retenir en place la tête de l’humérus. En même temps on défait, 
en bas, les chefs du lacs, et on les porte par-dessus la tête, pour les assu- 
jetür sur l'objet destiné à les retenir, afin que le membre, serré à la fois 
par les deux agents, par l'embout et par le lacs, puisse rester en place. 
Après avoir fait cela, on place le cäble, ou quelque autre lacs à tension 
égale, autour du bras, on fait descendre les chefs de ce lacs, et on les 
assujetlit sur l'axe, pour obtenir une extension vers le bas, afin de pou- 


2. dé ex em.; 08 xai RU. — Ib. 4 pryrn U. — Ib. &y om. R. —- 13. dyd- 
ex em.; dé RÜ. — 6. œpooxparhuars yovru RU. — 14-p. 390, 1. 1. xard 
(-rn U) RU, et sic fere semper. — 7. xardraoëw ex em. Vid.; xara nardraëir 
éyxeluevor Tà o@nvoudés RU.-— 11. P; xararaëy RU. 
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Mai 147. 


/? es 1 3] 3/ À \ = 
xardtaoi» xarapriolÿ, Toù dpÜpou dv xexparnuévou. Amd roù 19 
œuou Ti TÜv dyXDVA MÉTEUU. 


19". Ilep? draGopäs dyxwvos. 


Éri rôr Tpidv ToÙ dynxdvos diaopèv, ém) &v à ep xéxaunlu 1 
éxtelveobar un duvauévn, ToÙ mdryovros Ünllou écynuariopévou 
5 ém Ths émixeunévns Tÿ x\uaxt avidos ToÙ (Bafpou, ai Toù roviou 
xoro mpoodedenévou, Bpôxos dvioérovos T& ange meperidéobe 
GAnoioy roù xaprod où ai dpyai |æpoodedéolwoar vi xAipaxlo 
mpès xpdrnua, Tr de Bpayions æepiriféolw Bpéyos ivérovos où ai 
dpxai] dvayéolwoar Ürèp ueQalñs, na) drodidofwoar dure 


10 Tel Gpùs xpdrnua, al TÔTe dimAñs xouplas À EÔTNS HAT TOÙ 


7 \ 02 ms 
DxEws ÉyyÙs To dyxdvos TacoésÜw, ua radTns ai dpyai dyéchw- 


av udra. Aorrèr di Éyovres dpyàs Toù Bpéyou To mepunemuévou 2 


T® Bpayior Ümèp xeQalñs nat àpyès dmdis xuplas xdTw, évep- 


voir réduire la fracture à l’aide de cette espèce d'extension, pendant que 
le membre est retenu en haut. Je passe de l'épaule au coude. 19 


14. RÉDUCTION DE LA LUXATION DU COUDE. 


Dans les trois luxations du coude, où le membre est fléchi sans pou- 1 
voir s'étendre, nous nous servons d’une échelle, sur laquelle on a placé 
la planche d'un banc pour y coucher le malade sur le dos; nous lions en 
bas la machine de traction sur cette échelle, nous entourons l’avant-bras, 
dans le voisinage dn carpe, d’un lacs à tension inégale, dont nous lions 
les chefs sur l’un des degrés de l'échelle pour les retenir; nous mettons 
autour du bras un lacs à tension égale, dont nous faisons remonter les 
chefs par-dessus la tête, pour les assujettir sur quelque objet immobile, 
afin de les retenir, et alors nous plaçons sur l'avant-bras, dans le voisi- 
nage du coude, le milieu d’un cordon double, dont nous amenons les 
chefs en bas. Les chefs du lacs qui entoure le bras étant donc placés au- 2 
dessus de la tête, el ceux du cordon double en bas, nous opérons, dès 


Cu. 14,1. 5. r0û Bpéyov U; trachleis 


Vid. — 9. où om. R.— Ib. ai om. U. 


— 7-9. [mpocded 


Ù 


dpxai] conj.; om. 


RU Vid. Cf. Cu. 10, p. 375, 1. 10; 376, 
1. 8, et Cu. 30, p. 442. — 11. miyews 
conj.; dmAës RU. — 12. dé RU. 
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PLINTHIUM DE NILÉE. 391 
Mai 147-148. 
yioouer À xaTà xpdrnua ua} dvdraouv [n xara didraouv|, cs êv 
rois æpoober iolopnün. Merà dE Tir aürépun Tdouv Tais aûrais 
uoxXelus xpnoôuela raïs œdha él plis Ts xAtuanos dednkw- 
uévous. Êr) 08 rÿs mpéoer diaQopäs éxrerauévns Ts xeLpds, mdr 
To masyxovtos Ünliou écynpatiouérou, Bpôyos icérovos weprrué- 
oûcw T@ Bpayionr, où ai dpyai dyéclwoar Ürèp xeQaññs, al dX- 
dos Bpôyxos ioôrovos T® mnyet xard Tà drohyovTa pépn æeperié- 
obw, où ai dpyai dyéclwoar xdTw œpds rods médas. [Ai] dé roceis 
dQeihouor yiveollau ais êv toïs Eurpooller éxrélemmas. Vaïs de aûrais 
poyhelous dQeikes à xardraërs rod äpÜpou yiveclu, Th xaTà Irw- 
tv nai Th xaTd meploDahoir. Ovavrws | xarapritev det cs 8m roù 
op0où édnid0n, nai ürav Tù Érepor doléor œapàa Quoi diarelÿ, 


” / € 62 2 7) nue 4 0 294 ?\ ; 
EITE TUYO! Lo) TDYYXUS Sapôpioos, n n HEpAIS Tafpatp prioas , AL 


lors, soit en tirant par en haut, à l'aide d’un point d'appui fixe, soit en 
tirant des deux côtés à la fois, comme nous l'avons exposé plus haut 
(ch. 10). Quand l’extension a acquis un degré d'intensité suflisant, nous 
avons recours aux mêmes mouvements de levier que nous avons indi- 
qués,ilya déja longtemps, en parlant de l'échelie placée perpendicu- 
lairement. Lorsque le coude est luxé en avant, cas dans lequel le membre 
reste étendu, on place également le malade sur le dos; on met autour 
du bras un lacs à tension égale, dont on amène les chefs par-dessus la 
tête; on entoure les parties fuyantes de l’avant-bras d’un autre lacs à ten- 
sion égale, dont on fait descendre les chefs vers les pieds. L'extension 
doit se faire de la manière que j'ai exposée plus haut. I faut rajuster je 
membre à l’aide des mêmes mouvements de levier, c’est-à-dire de ceux 
qui agissent par refoulement et par glissement rolaloire. Quand l'un des 
deux os est dans une posilion contre nature, que le cubitus se soit luxé 
ou que le radius se soit déplacé, on fera encore la réduction comme 
nous l'avons indiqué en parlant de l'échelle placée perpendiculairement 


1. [ñ xard didr.] conj.; om. RU.— RU. — 12. éplpou R; äplpou U. — 


2. Tais ex em.; » rais RU. — 4. mais 13. eïre réxor ex em.; ei TÜyn R; ÿroi 
ex em.; xai mali RU. — 6. Srepdvw U.— Ib. EéapOpñoer R; ééapôpñon U. 
Tñs neQaññs U. — 8. [Ai] conj.; om. — Ib. ÿ om. R. — Ib. opappoe 


RU. — 9. &s om. U. — 10, xaréraois R; mapapÜpion U. 
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392 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLIX, 15. 


Mai 14$. 
T® pèr Bpayxtlor irotôvou mepiribepévou Bpéyou, nai rdv dpyüv 
ävow Ürèp xeQa%kÿs dmodidouévor nparuart, TS d8 mALEL dvioo- 
rôvou, xabos édnhaôn, mepribeuévou, xat Tüv dpx@v dyouévor 
2aTà TÔ TOVIO, moy }eDr Tor aÜrv doxpalouévwr pds TÈs TÔv 
2 , / , > / € A = \ 
dolécwy xararayds. Evuras por dmnpriolar à wepi rod duou xai 
Toù dyuxdvos Àdyos, ole ue deir émouévows wepi ToÙ xapTroù dTo- 


detéa. 


1e. Ilepi xaprot. 


Ô après |eis] Técoapas rômous mapapôpet, Ëcw, ÉËw, EuTpo- 
ober, dmlow, xarapriteolar d8 d@eikes Trou mi Toù Bdfpou, à mi 
Ts xAiuanos xexiuÉyNs, mapaxalnuévou To mcyovTos Tÿ xÀ- 
uaxt À TD Balpw. Eynuaritéo0ow À xelp Ünlla pèr ên) Ts Écw 
diaQopäs, mpnvis d8 êm) rüv Romy Tpiv diaGopôv, al rôTe TD 


A 


x0Ë\G Ts XEpds mdyiov xavripior mpordedéolo [ñ]| @ayix ouv- 


(ch. 11) : on disposera un lacs à tension égale autour du bras, on fera 
remonter les chefs de ce lacs par-dessus la tête, pour les assujettir sur 
quelque objet destiné à les retenir; au contraire, on entourera l’avant- 
bras, ainsi que cela a été indiqué, d’un lacs à tension inégale, dont on 
fera marcher les chefs dans le sens de la machine de traction, et on re- 
commandera les mêmes mouvements de levier pour remettre les os en 
place. J'ai achevé tout ce que j'avais à dire sur [les luxations de] l'hu- 
mérus et du coude; je dois donc maintenant traiter du carpe. 


15. RÉDUCTION DES LUXATIONS DU CARPE. 


Le carpe peut se déplacer dans quatre directions, en dedans, en de- 
hors, en avant et en arrière, et il faut réduire ces déplacements, soit 
sur le banc, soit sur l'échelle placée horizontalement, en faisant asseoir 
le malade à côté de l'échelle ou du banc. On placera le bras dans la su- 
pination, en cas de luxation en dedans, et dans la pronation, pour les 
trois autres luxations du carpe; alors on liera en travers, sous le creux 


». T5 ex em.; roù RU. — 4. romoy R.— Cu. 15, 1. 8. [eés] om. RU. — 0. 
ex em. Vid.; éxerovtor RU.— 6-7. detéai omoûes R.— 13. [#] om. RU. 
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PLINTHIUM DE NILÉE. 393 
Mai 148. 


rdn. Eira do@aliléolw Tr peraxdpmior mpôs T1 Tor eipnuérer, 
xal TÔTE TOis mpoxemmÉvOIs Anpors Ts oxUTÉÀNS À TOÙ xauTyploU 
2 4 2 / )\ A " o ! 
Bpéxwr dvicotéver dynÿlat, À mdr xœpièv pecdrTites wepi- 
Ti0écOwoav, wv ai dpyai dyéclwoar Éurpocller ws êmi Tù Téviov. 
TS dé ones aAndlov rod xaprod Bpôyos icbrovos wepiriléche, où 
(45) 2 2 / \ / 4 / 2 Ga 
ai dpyat dyéolwoar dxiow, nal md» rdceis yivécÜwoar ai pen po 
/ 2 4 » / \ té D) A / 
poober slpnuéva, Yro xard xpdrnua xal xardraciv, ÿ xaTà xpd- 
\ ! A A à) / M \ dà \ / 2 f 
Tnua xai dvdraoiv, ÿ xarà didraoiv. Merad dé tv Tdi éynpuvé- 
obwoar poyXeto ai &v 7h Ilep) Tor dlioÜnudrur spayuareln de- 
dnhœuévar, mt pèr Tÿs Êow nai Tÿs LE dtaPopäs XATX Two, 
mi Où ris Éurpoober xal driow ar œapaywynr. Méremu di Tÿ 


, SN \ (4 
ToËer ÉTÉ TV Pair. 


de la main, un fer à cautère où un petit bâton. On assujettira le méta- 
carpe à un des objets sustlits, et, après cela, on placera autour des extré- 
mités saillantes du bâtonnet ou du fer à cautère, soit des anses de lacs 
à tension inégale, soit des cordons doubles qu'on appliquera par leur mi- 
lieu, et on amènera les chefs de ces lacs ou de ces cordons en avant, 
vers la machine de traction. On entourera l'avant-bras, dans le voisinage 
du carpe, d'un lacs à tension égale, dont on amènera les chefs en arrière ; 
on aura recours de nouveau aux modes d'extension que j'ai décrits un 
peu plus haut, soit en prenant un point d'appui fixe et en tirant par le 
bas ou par le haut, soit en tirant des deux côtés à la fois. Après avoir 


pratiqué l'extension, on mettra en œuvre les mouvements de levier que 


“1 


j'ai exposés dans le traité Des déplacements arüiculaires : en cas de luxa- 


tion en dedans ou en dehors, le mouvement qui agit en refoulant, et, 
pour les luxations en avant el en arrière, celui qui opère par impul- 
sion latérale. Pour suivre l'ordre de mon sujet, je passe maintenant à 
l’'épine du dos. 


3. Bpôxou RU Vid. — Ib. dviooro- 8. dvaraoiv ex em.; à dvaraoi RU. 
vou Vid. — 4. ro om. R. — 5. T® de — Ib. à xard ex em. Vid.; xaf RU. — 
mhyxes R.— 7. xai ex em. Vid.;5 RÜ.— 9. ai om. R. 
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394 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XX 6: 
Mai 149, 


lus". Ilepi péyccos. 


Ts péyecs dédpara [ra] spécQara &x mnyñs yivdpeva xarap- 
Tikerou mpùs dé Tv xaraprioudr mpnri oynuariteiv dei rdv &d- 
SxovTa, ATOt mt Tüs x luaxos This ÉyoUons émixeumÉvny Tois xu- 
paxTiñpor viv oavida, à émi Toù Bdôpou, Tüv Tpoyiliür xafs 
édnôn [æpoodedeuévar|, Érerra 7 payes Bpoyous œeprriléves 
“ro icotovous do, Éva pér da Ürèp Tù Üéœua, Eva à xÜTw ÜTd 
T0 Üéwua, À Téocapas dvisorovous dvriérous, dÜo ävw xal do 
xdTw, xai Tv uèv dvw Bpoxawv Tès apyès [dyerv] vw, Tor de auto 
xdTw" évepyeiv [dè], #ror xarà xpdrnua na xaTéTaciv, 1 uard 
XPÜTAUX na dvétaoiv, ÿ xaTà didraoiv, pÔs dè Tv didraour Taïs 
Tpoxiiœus nord uerdhmdir xpœuévou ToÙ évepyodvros, eëra éyapi- 


A / 29 
veu UeTd Thv aûrdpun Tdoiv poy}elav nalos ÜmédeËx y Tÿ Iept 
16. RÉDUCTION DES LUXATIONS DE I’ÉPINE DU DOS. 


Les déviations récentes de l'épine du dos provenant d’une violence 
extérieure peuvent être réduites : à cet effet, on se sert ou d'une échelle 
sur les degrés de laquelle on a mis une planche, ou d'un banc, pour y 
coucher le malade sur le ventre; on attache à ces objets les poulies, 
ainsi qu'il a été dit (ch. 8 et 12); ensuite on met autour de l’épine du dos, 
soit cleux lacs à tension égale, un au-dessus de la courbure et l’autre 
au-dessous, soit quatre lacs à tension inégale, tirant en sens inverse, 
deux en haut et deux en bas; on fait remonter les chefs des lacs d'en 
haut, tandis qu'on fait descendre ceux des lacs d'en bas; on opère, 
soit en tirant par en bas ou par en haut, à l’aide d’un point d'appui fixe, 
soit en tirant des deux côtés à la fois; mais, pour obtenir ce dernier 
eflet, le médecin devra se servir des poulies, afin de produire un mou- 
vement réflexe ; quand l'extension a acquis un degré d'intensité suflisant, 
on aura recours aux mouvements de levier de la manière que j'ai en- 


Cu. 16,1. 1. [ré] ex em.; om. RU. om. RU. — 9. xéræ om. R. — Ib. 
— 4. Tv ex em.; xai r@v RU. — 5. [dé] ex em.; om. RU. — Ib. xai xard- 
[mpoodedenévwr] ex em.; om. RU. —  rac:» ex em. Vid.; ÿ ro RU. — 10. 
6-7. ümd rouGoua R; ürou6œpa U; ün0 on xarè diaraour om. R. —- 11. eër’ U; 


? 


TO UndGœua P. — 8. [dyew| ex em.; eisr R. —- 12. mir om. R. 
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PLINTHIUM DE NILÉE. 395 
Mai 149, 


2 Tôv apOpur mpayuareir. Érépevor JE 801: Ondaai pe rods XATAP- 


riouods Tüv ToÙ unpoù éÉapÜpnudror. 
18". Kepi uypoÿ. 


1110 unpès els Téooapas rémous éxminles, Éow, #Ew, Éumpooler, 
dmiow, ai mi pèv Tüv Tour diaPopür éoluv éxrerauéror Td oxé- 


Xos xdunleoûar un duvdéuevor, émt d8 Ts driow diaQopäs xÉxau- 
p mevor, p u 


[SL 


2 nou ui éxreuvduevor. Êm) rôv Tpuy diaPop@v émi &v éoliv êute- 
rauévor Tù œxéhos, Ürlios à Ddcyowv oynuariéofw êmi x\luaxos, 
7 êni Toù Bdôpou, nai TôTe dim \s xaiplas À ndkou peodTs éplo 
7 ddoviw mepiernuéon T@ @epivéw æmposliécOw ai dé roù xakou 

3 dpxal dvayéobwoar Ürèp aeQa%ñs. mi uêr oùv ris ÉÉw na Tis 10 
Eurpoobev diaQopäs ddiaPopos mpoolilerar TS mepivéw Ts nai 
pias did Bou à ueobrns, émi dE ris Éow diaQopäs pôvows peraËd 


2 \ / Le \ 2 = mn 4 / 
Toù xard Quour pnpod xai ris xEPaññs ToÙ xaTaprILouÉvou mou, 


t9 


seignée dans mon traité Des articulations. La suite de mon sujet in’amene 
à exposer la réduction des luxations du fémur. 


17. RÉDUCTION DES LUXATIONS DU FÉMUR. 


1 Le fémur peut se luxer dans quatre directions, en dedans, en dehors, 
en avant et en arrière, et, dans les trois [premières] espèces de luxa- 
tion, le membre est étendu sans pouvoir être fléchi; au contraire, dans 
la luxation en arrière, le membre est fléchi sans pouvoir êlre étendu. 


LL 


Dans les trois espèces de luxation où la jambe est étendue [sans pouvoir 
être fléchie], on se sert de l'échelle ou du banc pour y coucher le malade 
sur le dos; on applique contre le périnée le milieu d'un cordon double 
ou d'une corde, enveloppé de laine ou de linge, et on fait remonter les 
3 chefs de la corde par-dessus la tête. Pour la luxation en dehors ou en 
avant, on peul appliquer comme on veut (cf. ch. 33, p. 452, L. 3) le milieu 
du cordon contre le périnée, sur toute sa surface; dans la luxation en de- 
dans, le cordon doit être exclusivement appliqué entre le fémur intact et 


la tête de l'es qu'il s’agit de réduire, de peur que le cordon, étant placé 


Cu. 17, 1. 4. d, 8@’ dy RU. — 11. dea@ôp. RU. — 1 2. pôvws con].; ñ gèr os RU. 
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396 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLIX, Dy 
Mai 149-150. 
Eva pi | Ümonemmévn Th xeQaXñ Toù unpod xwhÛn xararelveclar Td 150 


x@hov. Toûrou dé yevouévov, xapynotos Bpôyos, à &XXos ivérovos 4 
meperidetou To np® xaTà Tà dmoNyovTa uépn, où ai dpya &yov- 
Tai XÜT& as Em) Tù TOO, al TS TUÀw Toù dÉovos drodidorræ, 
lva th Toù &Éovos o1poQù xpdrnua yÉvnrar nat xardracis. RÉéola 5 
dé xal xarà dvdraov ÿ xard didraoiv évepyñoar xafos ér) Toù 
œuou dedmawras. Merà dé tir aürdpun Tdoiv uoyheilos xeyprusa 6 
raîs aûrais iolopnuérars nur év th [epi rov dp0Üpor payuarela. 
Êr) dé rfs omiow draDopäs, émi ñs EAN uexauuévor Tr onédos 7 
un éxtelveobas, [rür &AXwr] pêv [drorror coairws ourrehouué- 
var] dAXà % To roviou [oë] xdTw æpoodedeuérou, aynuaritécôw à 
mooyxowr xaDédpros pèv, u&X or dé mporavareveuxas æpès rù Ürliov 
CXAUX, ÉTipperns mpès Tù ËTepor ioyiov. Érerra yiveTat TÔ npd- 8 
nu xaÜas 80nX40n &v Th Iep} Tüv äpOpwr mpayuarelx, ua TôTe 


sous la têle du fémur, ne devienne un obstacle à la traction vers le bas. 
Après cela, on entoure la partie fuyante du fémur d'un câble (XLVIIT, 4 
9) ou de quelque autre lacs à tension égale, dont on fait descendre les 
chefs vers la machine de traction, et on les assujettit sur la cheville de 
l'axe, pour obtenir, en le tournant, une traction par en bas, à l’aide 
d'un point d'appui fixe. On pourra aussi se servir de la traction par en 5 
haut ou de la traction par les deux côtés à la fois, comme on l’a indiqué 
en parlant de l’humérus {ch. 12). Quand l'extension a acquis un degré 6 
d'intensité suffisant, on a recours aux mouvements de levier que nous 
avons exposés dans notre traité Des articulations. En cas de luxation en 7 
arrière, cas dans lequel j'ai dit que le membre était fléchi sans pouvoir 
ètre étendu, on fait, du reste, les mêmes préparatifs que pour les 
autres cas: seulement on n'attache plus la machine de tracüon en bas, 
et on place le malade sur son séant, de telle manière cependant que sa 
position se rapproche plutôt de la supinalion, et en le faisant pencher 
sur la hanche saine. Ensuite on se ménage un point d'appui fixe de la 8 
manière indiquée dans mon traité Des articulations, et alors on entoure 


1. üroxelueroy RU. — 10. a om. Ib. roÿ om. R.— Ib. [où] conj.; om. 
R. — Ib. [r&» &XAwy] conj.; om. RU. RU. — Ib. cynpariééodw P; oxnpart 
— 10-11. (dr. doauT. ouvr.| conj.; om. deoûaur RU. — 13. yiveru P; vefve- 


RU. — 11. da » P; AN ei RU. — 7 RU. 
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PLINTHIUM DE NILÉE. 397 


Mai 150. 

Bpéxos xapyxnoios, À dAos icérovos wepitiderar TS unp®, OÙ ai 
dpyai dyovra ndtw, xal émodidorras T déovr mpès Th xaTÜTa- 
ou. Merad d8 Tv aÿradpun Toi æpès Tir &plpeuGollar Tais aÿ- 
raîïs woyelous xpauela taïs iolopnuérars &v rÿ Mepi rôv &pOpor 
mpayuarele, md à Th imérpuds omoln xurd éÉshuuauèdr LoyXevo- 
uévn Ex æpobiÉalouévns Ts ToÙ unpoÿ xeQalis, xal roÙ pèv œué- 
Xous Th xaTarodoer xtetvouévou, ToÙ dE œdoyxovros xaTd dvarpo- 
av Ünliou oxnuaritouévou mpès Tiv Toù dpÜpou xataraynr. 
ZEnperoëuela Tir éubodir x Ths dmnxnoews ai [ris] rod œxédous 
éxrdoews * êmi mdons yàp diaPopäs perd rdv xaTAprIoUdY TEXUAE- 
pouela Thv xararayiv, drapeurodioluwr bvrwy Tv Toù œxéhous 


évepynudror, Ts xduVews éyw nai ris ÉxTTews. 


la cuisse du câble, ou de quelque autre lacs à tension égale, dont on 
mène les chefs vers le bas de l'échelle pour les assujettir sur l'axe, en 
vue de la traction vers le bas. Quand l'extension a acquis un degré d'in- 
tensilé suffisant, nous avons recours, pour faire rentrer le membre dans 
l'articulation, aux mouvements de levier exposés dans notre traité Des 
articulations : à l'aide de la verge de refoulement, on exécute des mou- 
vements de levier qui agissent par attraction et qui font avancer la tête 
du fémur vers l’extérieur; on étend la jambe à l’aide de la traction par 
le bas et on place le malade sur le dos, en le renversant, pour obtenir 
la coaptation du membre. Nous constatons la rentrée du membre dans 
l'articulation au bruit [ qui se produit] et à l'extension de la jambe; car, 
dans toutes les luxations du fémur, nous admettons que la coaplation a 
eu lieu lorsque, après les manœuvres de réduction, les fonctions du 
membre, je veux dire la flexion et l'extension, n'éprouvent pas d'obs- 
tacle. 


5-6. uoyevonéym P; uoyhevouéyns ex em.; om. RU. — 11. Ovrwy roù roù 
RU. — 6. bo xai sp. RU. — 9. [rñs] U; von 709 R. — 12. raoews RU, 
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398  ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLIX, 18-19 
Mai 150-151. 


m'. Iepè yvaros. 


[Tè] yévu sis rpeîs Témous wapaplpet, #w, Ëw, bmice. | Âe dë 
rod œuédous éxterauévou, émi uêv Ts Éow ua Ts EE dsaPopäs 
Ünliov dt oynpariberv rdv mdoyovra Td ouédos* x) d8 ris drlow 
daPopäs mpnvi, ua rôre Bpéyous ixorévous wepurilévar roïs xui- 
Aois, Éva T@ unp® æAnoiov ToÙ yévaros, xai 4XAOY T uvWUN 
ÜTèp Thv yaolpoxymuiar, era maliv Toù Tovlou xdTw æpoodede- 
uévou, Tàs aûrds doxmdber Toceus Ts én) Tor dAXwr éuobnud- 
r@v iolopnuévas, xal poylelus Très dednhwuévas &v Tÿ Ilepi rôr 
dp0por mpayuarela. 


10". Yepi oGupot. 


To dé oQupèr more pèr êaw, morte d8 &Ëw diaolpé@eru, Éolir 


18. RÉDUCTION DES LUXATIONS DU GENOU. 


Le genou peut éprouver des subluxations dans trois sens, en dedans, 
en dehors et en arrière. Comme [dans ces cas] la jambe est toujours 
étendue, on place le patient sur le dos pour la luxation en dedans ou en 
dehors, et sur le ventre pour la luxation en arrière; on dispose alors des 
lacs à tension égale autour des membres, l’un sur la cuisse, dans le voisi- 
nage du genou, et l'autre sur la jambe, au-dessus du mollet; ensuite on 
attache la machine de traction en bas, et on recommande les mêmes 
modes d'extension que nous avons exposés à propos des autres déplace- 
ments articulaires, ainsi que les mouvements de levier que nous avons 
indiqués dans notre traité Des articulations. 


19. RÉDUCTION DE LA MALLÉOLE. 
3 


La malléole peut éprouver des distorsions, tantôt en dedans et tantôt 


CH. 18, 1. 1. [Té] ex em.;, om. RU. R. — 3. 6xiow om. U.— 4. Époyous ex 
—— 2. Ecw] &Ew R. — Ib. &£w] dmiow em.; roùs Bp. RU. 
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GLOSSOCOME DE NYMPHODORE. 399 


Mai 151. 
dre dé dmiow Ümoywpel. Ile d8 dei Toù œdoyorros xaDedpiou 


éoxmuariouévou, xal rod œxéhous éxterauérou, Bpôxor ioérovov 
meperilévar Tÿ avun, oÙ Très dpyàs dyeu dmiow, T d8 oQupÿ 
rdv cavdd}uov À Tùv dpdxovTa, où Tàs dpyàs dyetv ÉuTpooller éri 
rôv &éova, évepyeiv [dé] xarà xpdrmua xal xardraoiv [xa}] rds aÿ- 
Tds éyuplveuw uoyXelas tds œapadedouévas &v T® Ilep} rüv èl- 
/ < / / A \ 2 @) 2 \ 
oÜnudrawr Ürouvnuari. Tolode rods xarapriouods érédpauor érel 
æoonyouuéves wep} aûrv Àéyow &v Th xuvnoes Tv éQedpdvawr dp- 
GONOUr P À É p 


ydvov, poluola dë rod nuétepou xaTaoxeudouaros. 
x’. NuuGodwpou yAwodéxopov. 


To NuuQodipou yAwooénoudr édliv êx Tv }eyouévwr TeTpa- 
yavwr Toviwv. TXevpà uaréyer do ouuremnyéra æmpès Ana 


xaT@ Ta mépara Quoi rois heyouévous diamiyuaor * Éd: d rois 


en dehors; mais elle s'échappe aussi quelquefois par derrière. On fait 
asseoir le malade; on met le membre dans l’extension; on entoure sa 
jambe d’un lacs à tension égale, dont on amène les chefs en arrière; on 
place autour de la malléole le lacs à sandale ou le dragon (voy. XLVIIT, 
4 et 5), dont on amène les chefs en avant sur l'axe; on tire vers le bas 
à l’aide d’un point d'appui fixe, et on pratique les mouvements de levier 
que j'ai exposés dans mon traité Des déplacements articulaires. J'ai passé 
rapidement sur ces [dernières] réductions, parce que je traite spéciale- 
ment ce sujet en parlant de l’action des machines à siége, et surtout de 
celle de mon propre appareil. 


20, GLOSSOCOME DE NYMPHODORE. 


Le glossocome de Nymphodore appartient à la classe des machines 
appelées machines de traction carrées. Gelte machine a deux côtés réunis 
entre eux, à leurs extrémités, par deux pièces du genre de celles qu'on 
nomme traverses; les dimensions des traverses sont les mêmes que celles 


4. Tor oavd. P; 70 oavd. RU. — 5. em.; Toùs dé RÜ.— Ib. êrei ex em. 
[dé] ex em.; om. RU. — Ib. [xai] ex Vid.; émf RU. — Cx. 20, 1. 10-11. ve- 
em.; om. RU. — 7. Toÿode toûs ex  Tpaywvowr om. R, 
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400 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLIX, 20. 
Mai 151-152. 
uérpois Tà diamnyuara roîs m}supois dvd oyov, res uêv xai œXd- 


re Semahaoliaia, 7 8 œdyer Sidaxrulaïs. lons dn oùons ris 
dvaueronoews aûrév, xarà À6yov éyévero [rù] yAwoooxouor ioov 
xvplws Terpaycve ÀeyOoUÉvE. É» péoous | roïs meupoïs dveoxau- 
uévois xa xexoëhaouévors xo116Tnotv émirohalois dEwr Eole pur ds 
uéoov Éywv TÜuTavor, xai Toûrou ToÙ TuuTdvou Éxarépwber Hroi 
dyxÿlia oidnpa do Tà œdvra Ÿ Tpnuara yéyove mpès xd\wv Év- 
deoiv, &v »n évdeois éolt Tosadrn" duo xako: xard Tà péoa uépn 
mepiriderta rois dynvhiois nai duuaritovrar éxatépwler sAncior 
rdv TpnudrTwr. Tecodpwr dù oùodr dpyv, dUo pr épyat dex6a)- 
Aovrar did Toù éurpooblou diamiyuatos Terpnuévou Écwler Eco : 
ai dé Xeumôpevar do did rod omioblou. To dé ruurodvw œapéonxe 
xaTà eÛUD Paxwrds xoylas à Xeyôuevos xal xaTd émioUvbEo x0- 


XUdEwv, où Tù dxpor Éyueurau eis émiméhaior xo1AGTNTa TO Eu- 


des côtés; leur longueur et leur largeur sont de deux palmes, et leur 
épaisseur est de deux doigts. Comme ces dimensions sont égales, le glos- 
socome équivaut donc naturellement à un carré proprementdit. On creuse 
et on façonne, sur la partie médiane de chacun des côtés, un enfoncement 
superficiel, et ces enfoncements contiennent un axe caché, dont le milieu 
porte un tambour; de chaque côté de ce tambour, il y a des boucles en 
fer ou des trous, qui sont, en tout, au nombre de deux, et qui ont été 
faits pour y fixer des cordes; voici de quelle manière on les y fixe : on 
place, par le milieu, une corde autour de chaque boucle, et, de chaque 
côté [du tambour], on fait un nœud à la corde, près des trous. Alors il y 
aura quatre chefs; on en fait passer deux de dedans en dehors par la tra- 
verse antérieure, qui est percée, et les deux qui restent par la traverse 
postérieure. À côté du tambour se trouve une vis lenticulaire, placée 
droit sur lui; on la désigne aussi par le nom composé d'axe-vis; son ex- 
trémité s'engage dans une cavité superficielle de la traverse antérieure; 


1. mé» om. U. — 2. Îo. dé RU. — xx xard R. — 10. Tecoäpwr]| IHAnoior 
3. [ro] ex em.; om. RU. — 5. émmo- RP. — 11. rerpnuévas U; TETPAHÉVAI TE 
Atkus RÜ.— 6. roÿrou om. R.— 7. R.— 19. To dè réuravoy R. — 13- 
dyavhaïa RÜ.— Ib. xdAwr R, et sic 14. xoyaËwr PVid.; xoy% tar RU, 
semper. — 8. &v à &vd. om. R. — Ib. et sic semper. 
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GLOSSOCOME DE NYMPHODORE. NONO 


Mai 152. 
mpoobiou diamnyparos, rà dE ÉluxwTèr pépos TD TuuTüvy Éyxet- 


Ta, Tù 08 Xermôpevor aÿroÿ uixos dusvyvexTos di TOÙ TphuarTos, 
xl xaT TÙ mépas ÉXEL émirôvior mpoouesiuevor mpùs Tir olpoPrr, 
fva Où Ts ToÙ émiroviou o1poQs XIVOULEVOS Ô x0y dE oÎpéQn 
rù TÜuravor* olpeQouévou 08 roù Tuumdvou, oÎpéOnro à GEcwr : 
xuvoupévou 8 rod &éovos , elcdywvrar ai Exfetos Tv xükwv apyai 
mpôs Ts TÜoels. Éyes 8 na) mœuara Tù y\wooÉxOUOY ydpev TOÙ 
xpÜrleoou Tà êv aûT® unxaviuara: Eyes dé na xplxous Técoapas 
rois æXeupois @poonkwuévous, do vw xal do xdTw, xdpiv Ths 
mpoodécews Toù Toviou. AÜTn à xaraoxeur) xard À puollvot éole 
rùv Ilaosxporous marépa, émel ro ye xard aürdr rèv Nuu@édwpor 
&AwS Éyes À dpyavorouax ToÙ Toviou* &v yàp TA dpxaia xaTATHEUŸ 
[5] Toù xoy)ucËéovos évOeous oùx Éolir &v Tois diamiyuaoir, GX 
xaTà Tv Tv Doudruor Tabiv * do yap eiot Vakides oidnpaï évn- 


Awpévar TOis @AEUPOIS, XATÈ TA MÉGO LÉPN TETONUEVUI, @v N (LV 


le filet de la vis s'engrène, au contraire, dans le tambour, et, dans le reste 
de sa longueur, l’axe-vis est enchâssé dans le trou et le dépasse; il est sur- 
monté, à son extrémité, d’un bouton qui sert à le tourner : en conséquence, 
en tournant ce bouton, on imprime un mouvement à l'axe-vis, qui fera 
tourner le tambour, mouvement de rotation que le tambour commu- 
nique à son tour à l'axe, d'ou il résulte que, grâce à cet axe, on fait 
entrer dans la machine les chefs des cordes placés en dehors, afin qu'on 
puisse pratiquer l'extension. Le glossocome a aussi des couverceles, pour 
qu'on puisse cacher les pièces qu'il contient; il a, en outre, quatre 
anneaux cloués sur les côtés, deux en haut et deux en bas, qui doiveni 
servir à attacher ia machine. Voilà la structure du glossocome, d’après 
Aristion, père de Pasicrate; car, d'après Nymphodore lui-même, la ma- 
chine était composée d’une manière différente : en eflet, dans la construc- 
tion primitive, l’axe-vis n’est pas mis entre les traverses, mais il est placé 
dans la direction des couvercles; car 1l y a deux doublures voütées en 
fer attachées par des clous aux côtés et percées d’un trou au milieu, 


2. éAerrôperoy RU, — 3. rés om. Oeous ex em.; éxbecis R; éxféoers U. — 
U. — 11. xard ex em.; xœi xard RU. 15. raïs mheupais RU. — 1b. r4 om. 
— 13. [5] ex em.; om. RU.— Ib.é»- R. 
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402 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLIX, 20. 
Mai 152-153. 


UméxerTau té &Éovr, n OË ÉMÉMEUTOU * duPôrepou de mapà pépos rod 
rvurdvou eïvror. H uêr où xoro Vars oevérepor Eye: |rù rpñua, ne 
 d vo eûpirepor, Toù xoyudéovos évrds xaTd Tà œuuata Ürd 
Tv Vahédwr ouveoynuévou. Td uèr où xdTw du dveurodiolws 10 


/ 6 x d8 y 2 / » " \ = / ” 
XAEÏETA * TO OË ÈTEPOY ÉTLAXELETOAL VO OX TOÙ GROXELMLÉVOU TO 


cr 


xoy}ua6ovos Xemlotépou uépous, & Tù émirévion émemémnyer. Toûro 11 
dE Tr moua Tor xaTà Tir uecdrnTa éxrerunuévor [éolr ñ| dyo- 
LJ / \ \ / ? La Le J 2 J \ \ 
Topeirar @hdyiov, xai Tù uéy Te aüToD mépos péves dxivntov, Td à 
émindeletar, HAT Tv MUICELLY TOÙ AXOUS NVOELDDS ÉXXEXOUUÉ- 
10 vor, Îva ürav émixkelntos Tà ma, À pnvoeudÿs ÉXXOTY TÙ TpO- 
€ 2 
xeluevor ToÙ 0% idË0vos mapadéEntou. O j8 Apiolior où ouyxarta- 12 


zudépevos rÿ r0ù Nuu@oddpou xuraoueuÿ mepioadv dÉova mpooélnxe 


€ 


ré bpydve Éyovta tÜurava a Tpuarta, iva [6] pécos Tüv Ë6- 


\ 2 


vav xewvouuevos dmovobr oÎnoientat, al un Tÿ Bla œapeyxkin. 


l’une au-dessous et l’autre au-dessus de l'axe; ces voûtes sont placées de 
chaque côté du tambour. Le trou de la voûte d’en bas est plus étroit que 9 
celui de la voûte d’en haut, et ces voûtes retiennent l’axe-vis à l’intérieur, 
dans la direction des couvercles. Le couvercle d’en bas se ferme sans 10 
obstacle; mais l’autre est rabattu [et relevé] par la partie la plus mince 
de l’axe-vis, qui est saillante et sur laquelle est attaché le bouton. On 11 
fait une entaille dans le milieu de ce couvercle ou on le coupe trans- 
versalement en deux, et l’une de ses parties reste immobile, tandis qu'on 
rabat l’autre, laquelle présente, sur le milieu de sa longueur, une entaille 
en demi-lune, pour que la partie saillante de l’axe-vis puisse entrer dans 
celte excavation quand on rabat le couvercle. Aristion, qui n'approu- 12 
vait pas la construction inventée par Nymphodore, ajouta à la machine 
un axe superfiu, pourvu de tambours et de trous, afin que l'axe du mi- 
lieu püt s'arrêter partout où on voudrait et n’éprouvât pas de déviation 


1. ÿ dà éminerros T® &Eonr aër@: du@. P.— Ib. æp. roÿ ex em.; mp. did roù 
R. — 3. éprôs ex em.; ovros U; ovrws RU. — 6. émeromov P; rouop RU. — 
R.— 4. Yañldwr] iows xapadpas P marg. 7. [éoiv #] conj.; om. RU. — 10. éri- 
— Ib. ouxesyouévou R. — Ib. xdrw e  xAfvyre R. — 13. [6] ex em.; om. RU. 
marg. P; om. P text. RU. — 5. émixA.] — 14. 6movoÿ ex em.; émou dy RU. — 
oîuar dvw eémoriéeru (mimouariéerud) Ib. pyre ua R. 
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GLOSSOCOME DE NYMPHODORE. 403 


Mai 153-154. 
MeréOnue de nai rods xplxous mAnaior Toù éurpooblou diarnyua- 


ros, Îva Toù Toviou n mpoodeois ph yévnras xaTÀ Tir TO mwud- 
roy ToËiv, GXAd xarà Tir Toù éumpooblou diamiyuaros, dua Ô8 xai 
rès dpyxès Tüv udkwvy did Tor mupncdrur éÉébaher, às pèv dvw, às 
de note. Ti Tv xpluwr duallécer nueïs œuvauvoDuer, rdv d8 deure- 
y € \ / e Jury / 2 £ % 
por dËova ds mepioodv maparroluea* aûrépuns ydp él à els 
dÉcor pds Tir xpelar &E etrovou Ühns xarTeoxevaouévos. Eipnué- 
€ C9 ” 2 / D Rp 2/71 NZ. 
vns muiv Tÿs xaTaoNEUs TOÙ YAwWITONOUOU, dxGhoUDOY Éd: nai Em 


Tv TOÙ Opydvou xivNoIY XHPROL. 
xa'. Ilepi xwyoews Toù 6pydvou. 


Êri ré» Toÿ Guou ÉapOpnudtor, pdluola dé ém) Ts els Tir pa- 
oxdhnr diaBopäs, Ths x\luaxos mapaoxevacleions cs Sdn\wOn év Tÿ 
xivnoes To Nesléws œhuvbiov, dti roù æuvlou vüv doQalibéol 


mpès Tir xAluaxa Tù üpyavor, xai æpocdeldéolo Ti xhluaxr xaTà 


par suile de la violence avec laquelle on agissait sur lui. Aristion déplaça 
aussi les anneaux et les mit près de la traverse antérieure, afin qu’on 
n'attachât pas la machine dans la direction des couvercles, mais dans 
celle de cette traverse; en même temps il passa les cordes à travers les 
couvercles, les uns en haut et les autres en bas. Nous sommes d'accord 
avec Aristion quant à la disposition des anneaux; mais nous rejetons 
le second axe- comme inutile : en effet, un seul axe suffit pour l'usage 
qu'on veut en faire, pourvu qu'il soit fabriqué avec des matériaux so- 
lides. La construction du glossocome étant exposée, nous devons passer 
à l’action de cette machine. 


21. DU MODE D'ACTION DU GLOSSOCOME. 


Pour les luxations de l'humérus, surtout pour celle qui se fait dans 
l'aisselle, on prépare l'échelle ainsi que nous l'avons indiqué en parlant 
de l'action du plinthium de Nilée (ch. 8); seulement on assujettit sur 
l'échelle, au lieu du plnthium, la machine dont nous parlons actuelle- 


2. roÿ ex em.; dia 700 RU.— 5. ouvau- 21,1. 12. Niéws R, sic semp.— Ib. »ü» 
vouer P; ouvevoduer U ; ouvoyoÿuer R. om. R. — 13-p. 404, 1. 1. xard ro xdt- 
— Ib. rôy dé ex em.; dv 769 RUÜ.— Cn.  paxror ex em; x. Tv 2 uaxiv (xs R) RU. 
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AO4 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLIX, o1. 


Mai 154. 
TÔ x}madxiov, pu XATà Tv T@v moudror TE, va un UT ToÙ 


x0y}idËovos éyxomlovras ai xœplu, GXAG xaTd Tà éumpéobov 
2 

ddrnyua, xpéxwr æAnoior aûroÿ bvrwr. Avoryéobcw dE ai Tà œ- 

uara, eîra ai té dedex OT rdv dEova 24 Àwv dpxai éxhau6avécÜc- 
€ \ LA € d8 / A J \ \ \ € 

av, ai pèv dvow, ai dE xüTw, nai TÔTE mpès Tùv xaTaprIoudv Üro- 

modo æAolor Ts xAluauos TiDéobcw, à émGebnuods d mdcywr 

ÜmreptuOËTw Thv yeïpa, lva Tù ès évrTel eis Th 7] 

p nv xEipa, va Tù o@nvoeidès évreln eis Thv uacydhnr. 
Bpôyos à xapyno1os, ñ &Xos iodrovos mepiribéo De T® Bpayiovr, où 
€ 5 NES / \: LA Li / <) A e L2 Le 
[ai] dpxat dyéclwour æpès Très vw Tv xd\wy dpyûs, lva Tÿ Tv 
unxarnparor xewnoer edimopos yÉvnTas xaTdTaois ,xai 1 xaTà LET“- 
Ann Tpôm& TorouTe. Ai dpyai Toù Bpoyou dià Tv xdro Tpoyudr 

6 / N'AS / \ N A C2 4 2 \ 
uerahauGdvovro xal émdyovTou, xai mpès Ts Tv aüÀ&Y dpyùs 
« / ! J / ” n m ” 
duparitovra, Te œdliv ouuÉaives Th xivNoEt Tv TOÙ yAwoTO- 


XOHOU UIXAVAUATUY xaTéTaoiv yiveobar Tv xaTà ueTdAm VE Tor 


ment; on la fixe sur l'échelon, non dans la direction des couvercles, 
pour éviter que l’axe-vis n'empêche [le mouvement libre] des cordons, 
mais dans le sens de la traverse antérieure, près de laquelle il y a 
des anneaux. On ouvrira aussi les couvercles; ensuite on fera passer à 
l'extérieur de la machine les cordes liées sur l’axe, les unes en haut et 
les autres en bas; alors, pour opérer la réduction, on mettra près de 
l'échelle un escabeau, sur lequel le malade devra monter pour passer 
son bras par-dessus le degré de l'échelle, afin qu'on puisse placer l’em- 
bout en forme de coin dans l’aisselle. On place le câble (XLVIIT, 9) 
ou quelque autre lacs à tension égale autour du bras; on amène les 
chefs de ce lacs vers ceux des cordes d'en haut, afin que l'agencement 
des diverses pièces de la machine puisse donner lieu à une traction di- 
recte par en bas ou à une traction dans le même sens, mais par mou- 
vement réflexe; cette dernière traction s'obtient de la manière suivante. 
On fait passer les chefs du lacs par les poulies d'en bas, on tire sur eux 
et on les relie par un nœud aux chefs des cordes; il en résulte que 
l'agencement des diverses pièces du glossocome donne lieu à une trac- 
tion vers le bas, tenant à une interversion du mouvement (mou. réflexe) 


2. éx0mT. U; éxxd71. R.— 0. [ai] ex RU.— 14. perd. ex em.; pet. aara- 
em.; om. RU. — 13. dre ex em.; dm vais yiyveoda (ylyverai U) RU. 
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GLOSSOCOME DE NYMPHODORE. 405 


Mai 154-155. 
rod Bpéxov apxiv. Merahouéavouéreor dé ai dià Tv dvw, era 
dmodedeuévær Tais AËTU Tv XÉ}wY dpyais, DÉ TOY UIYAVNU- 
Z, £ A J J' / # € \ 

Tov xivOUUÉvEOY,  MaTà Gvremetame yiverar uatadraois. Ai Ôë 
Er C9 29 Aï , 4 CSN 62 ; 
Ens poyXelar ouvtedoüvTas xaTa Tdv elpnuévor Tpômov êm) Ths els 
Tir paoyxdrnr daPopäs, n xard éEsluvondr nd Ths dimdñs xou- 

€ 

péas , T dé oPaua dià xepv, Ts Tdcews xahaobeions. lolopn- 
Onsav Trois &AXoës al did To aûToÿ dpydvou où xaTà dvdraouv 
[xarapriouoi. Tè réviov| &vw Ürèp xeQadñs uerariPeror, ua TÔTe 
Tù o@nvoeudès émepnperouéror Tr xApaxlw, un mpoodedeuévor de 
aûT®, évri0etas eis Tir paoyadhnv, Ë i dpyai [r®v dm] roù 
2h nv pacydknr, Érerra ai dpyai [Tr dm] roù 
o@nvoeidods mpoodrlovra Taïs xoTw dpyais Tv xdwyY TOÙ dpyd- 
vou. Bpéyos dè à xapynoios wepirilerur ré Bpayxlovt, où ai dpyai 


dyovras xdTw, uai à|modidovros xdrw xAuaxiw éxvire pds [rè] 


des chefs du lacs. Si on fait passer les chefs du lacs par les poulies d’en 
haut [et par celles d’en bas], et si ensuite on les relie aux chefs des cordes 
d'en bas, l'agencement des diverses pièces de la machine produira alors 
une traction vers le bas tenant à une double interversion de mouvement. 
Les mouvements de levier qui doivent succéder se font de la manière que 
j'ai décrite à propos de la luxation de l’humérus dans l’aisselle (cf. ch. 8, 
p- 369); le mouvement d'attraction s'opère avec le cordon double, et le 
glissement avec les mains; avant d’en venir au glissement, on relâchera 
la tension. Les autres médecins ont encore exposé des méthodes de ré- 
duction qui consistent à produire, avec la même machine, l'extension 
par en haut. On transporte la machine vers le haut, au delà de la tête; 
alors, pour placer l'embout en forme de coin dans l’aisselle, on ne le 
lie plus sur le degré de l'échelle, on l'appuie seulement sur lui; ensuite 
on réunit les chefs des cordes qui viennent de l'embout à ceux des cordes 
d'en bas de la machine. On entoure le bras du câble; on amène les chefs 
de ce lacs vers le bas et on les assujettit, également en bas, sur un des 
degrés de l'échelle, afin d'obtenir ainsi un point d'appui fixe et une ex- 


2. dmodedeu. ex em. Vid.; dxodidou. roy] conj.; om. RU. — Ib. perar/0. ex 
RU.— Ib. 7r@vu. ex em.; yâp rôvu. RU. em.; drepuerari0. AU. — 9. érepnper- 
— 5. exem.; #U;om.R.— Ib. ro oupévor P; émpiouévor U; drepetouévor 
ex em.; ëmé RU. — 7. à aÿroÿ 109 R.— 10. [r@v dd] ex em.; om. RU. 
6py. RU. — 8. [xarapriouoi. Td r0- — 13. [ré] ex em.; om. RU. 
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Mai 155. 
xpadrua yiveclar xal dvdraou eüdiropor. Avvarar 8 [ua] are 


Toù roviou dedeuévou dvdraois ÿ xarà perdAmur |yéveotu]. Tr 
Toù Bpoyxou dpxv dmodedouévor + xpariuart is iolépnrot, ai 
dpyxai Tv dd To o@nvocidods adhwy à Tv Tpoyiidv ueTa- 
AnQbeïcar émodidovras tas dvw dpyais Tüv Toù dpydrou xd\wr, 
va Tÿ TO unyavnudTwr xuvnoes à xaTa peTahmÜer yévnTar dva- 
TOOUIS. [H de didracis] ylverou Tüv Toù Bpéyou dpyév unuére TÔ 
xpariiparti, dAÂ& rois xd)ous ToÙ dpydvou érodidouévar, HTor xarà 
eû0ù Toïs duo, ÿ nat perahnin Toïs xdtow. [lai pero Tnv aÿ- 
Tapun Tdou Tais aûrais uoy}eius éxplaauvro tas puxp® mpOoVEr 
cipnuévos. Eïontai por rà tûs iolopias* domep dé ét roù Nerdéws 


mhuvbiou éntébemmar, xai ém) ToUrou por dpéoner, dpÜñs oÙœns Tis 


tension directe par le haut. On peut aussi pratiquer l'extension par le haut 
à l’aide d’une interversion de mouvement, tout en attachant la machine 
en bas. Après avoir assujetti les chefs du lacs sur le point d'appui fixe, 
comme cela a été dit plus haut (cf. ch. 8, p. 369), on fait passer les chefs 
des cordes venant de l’embout en forme de coin par les poulies [d'en 
haut] et on les attache à ceux des cordes d’en haut de la machine, afin 
d'obtenir, par l'agencement des diverses pièces du glossocome, une ex- 
tension par en haut tenant à une interversion de mouvement. L'extension 
qui se fait des deux côtés à la fois a lieu quand on n'attache plus les chefs 
du lacs sur le point d'appui fixe, mais sur les cordes de la machine, soit 
directement sur les cordes d'en haut, soit par interversion de mouvement 
sur celles d’en bas. Quand on avait obtenu une extension d’une inten- 
sité suffisante, on recourait aux mouvements de levier dont j'ai parlé un 
peu plus haut. J'ai raconté ee qui se rapporte à la tradition ; mais, comme 
je l'ai exposé à propos du plinthium de Nilée (ibid. et ch. 12, p. 383), je 


suis d'avis d'opérer [uniquement] en tirant par le bas et en attachant l'em- 


1. Advayr KR. — Ib. [xx/] ex em. xdrw R. — 10. rdow rourus RU. — 
Vid.; om. RUÜ.— 2. ñ ex em.; dè % 10-11. vaïs... eipnuévæs P; vois... 
RU. — Ib. [y#eoûu] conj.; om. RU. eépnpévors RU. — 12. roÿrov ex em.; 
— 3. dnodcdepévwr U. — 6. om. R. roÿro RU.— Ib. 6pÜñs ex em ; dpdoù 
— 7. [H dè Gidraois] conj.; om. RU. U; ép0pou R. — 12-p. 4o7, 1. 1. oùons 
— Ib. yénre aa rôv R;yivere m T@v Ts xAtuanos ex em. Vid.; dvros toù xAu- 


P. — Ib, 5 P; om. RU. — 9. roïs dè uaxiou RU. 
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TRISPASTE. 107 
Mai 155. 


xXduanos , uaTà xardraciv évepyetv, do Qalibonévou roù o@nrosdods 
mpès xliuduov, Tv dé dvdraow nat Tir dudraoi Üreprideobou : 
dobeveis ydp eiou aûTos ai Tdoeus* xexluuévou dè ToÙ œdsyor- 
? 
Tos, oÙTw moTè édinaiwoa xarapriteuwv. Apaoduar rois iolopnuérous 
xaTapriopois mpès Tv To dpydvou xivnoiv, apadelyuactv aÙ- 
= / / \ A 2 2 \ Le ” 
rois ypnoduevos* mdvra yàp [rd] dLoÜmuaTa xai Trodro Tù Cpya- 
vor xaTapriteuw dÜvarou, donep ai To Neskéws œurbior* Tà pèv 
yap mnxavuard éolr did@opa, oi dè aÿrol xarapriouo), doîe 
ee, 2 _\ £ \ el / dv 0 2 
Üpâs dmd Tv œpoextiDeuévwr Tiv OAnv xivnotv dUvacblar Toù p- 


YavoU yIdoHE. 
x6'. Âme}Aous ÿ ÂApyuudous Tpiomaolor. 


Trwoléor &olir duiv y parois dre oùre à Amel dns, oùre Ap- 


xeurôns ñoav latpo}, d\Xd unyavexot ävdpes, ol xal rù bpyavor êe- 


bout en forme de coin sur le degré de l'échelle, quand je me sers de 
l'échelle placée perpendiculairement, et je crois devoir renoncer, dans ce 
cas, à l'extension par ke haut et à celle qui se fait des deux côtés à la fois, 
car ces modes d'extension sont peu efficaces ; au contraire, quand le ma- 
lade est couché, j'ai cru pouvoir faire quelquefois la réduction par l’une 
ou l’autre de ces méthodes. Pour [donner une idée] du mouvement de 
la machine actuelle, je me contente de signaler les réductions dont il 
vient d’être question; ce sont des exemples que j'ai voulu donner, car 
tous les déplacements articulaires peuvent être réduits par la machine 
dont nous nous occupons, de même qu'ils peuvent l'être par le plinthium 
de Nilée : en effet, les pièces de ces deux machines sont différentes, mais 
les réductions sont les mêmes : ce que j'ai exposé plus haut pourra donc 
vous apprendre également l'action complète de la machine. 


22. TRISPASTE D’APELLIDÈS OU D'ARCHIMÈDE. 


Sachez d’abord qu'Apellidès et Archimède n'étaient médecins ni l’un 
ni l’autre; ils s'occupaient de machines, et ils ont invenié le présent appa- 


1.xaTà xaraétaoiy ex em. Vid.; xard- roùro U; roro» R. — CH. 22, lit. 
Taoiv U; xarà raoi R.— 6. [ra] ex Âmelidos R text. U; dr’ deXdos R 
em.; om. RU. — Ib. roÿro ro ex em.; ind. — ; 2. foav P; eioar U; 4» R. 
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108 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLIX, 22. 
Mai 155-156. 


vénoar, xafénep év Th iolopia mapet\iQauer, mpùs Tès Tv ©oiwr 
xaodxas, où xepot Tüv xt\wr ÉXxo|uévor, AXd épydrous * oi dE TôTe 
iatpoi ovoleihavtes Tà Ts xaraoxeuñs LÉTpa, TOvi0v Üpyavor larps- 
xdy Tù Tploraolor roro mpès Tods Tüv éEapÜpnudror xa} Tüv xa- 
L1A 
Tayuadray xarapriouos éroinoav. Ko: d aürod à xaraoxeuÿ aÿrn- 
4 EX 2 4) = 3 1 = » J / € 2 S 
Tù Ühoy éx duaQopäs éd: Toy \eyouévwv Terpaydvwr Ürourxwr 
cvurnylar dè êyer roiadrnr. Ado mXeupà prines rerparakauoliaia, 
7 œdyer daxTuhuaia* radra dE rà meupà ouvésynrar mpès Am} a 
rois dimahauoiatous diamnyuaot, mayes daxruluaiois. Té æmAdre: 
poliola d8 Tù dmiobiov Nidmnyua SEadautTuhuaïor yiverou di [ra] 
Dapara, ro dë éumpéobion dimakuoliaïor. (s 8 Ilacixpdrns io16- 
pnoev, év écous Trois mheupois dvecxauuévoss xou\GTnOU ÉmemoXœous 
duo eioir &Ëoves xpurloi mAnoior Tv mevpdy Tpoyods ÉXOYTES * 
Qu 0 à S / / ns A / 
éxdrepos dè Tpoyès Tétpntu Tpnuate diaumepet Tà dè Tpuarta 


reil, ainsi que la tradition nous l'apprend, pour lancer des vaisseaux ; 
seulement, pour cet usage, on se servait, non pas des mains, mais de 
cabestans, pour attirer les cordes ; les médecins de cette époque rédui- 
sirent les dimensions de l’appareil, et firent de ce trispasie une ma- 
chine médicale de traction pour réduire les luxations et les fractures. 
Voici comment il est construit : considéré dans son ensemble, le tris- 
paste appartient à la classe des machines dites machines carrées et allon- 
gées; il est fabriqué de la manière suivante. Il y a deux côtés, dont la 
longueur égale quatre palmes, [la largeur deux palmes,] et l'épaisseur 
un doigt; ces côtés sont réunis entre eux par des traverses de deux palmes 
[de longueur] et dont l'épaisseur est d’un doigt. Quant à la largeur, on 
donne, à cause des couvercles, une dimension de six doigts à peu près 
à la traverse postérieure, et une de deux palmes à la traverse antérieure. 
D'après ce que dit Pasicrate, les côtés sont creusés au milieu de cavités 
peu profondes, qui contiennent deux axes cachés, lesquels sont près 
des côtés de la machine, surmontés à leur tour [chacun] de [deux] 
roues ; chaque roue est percée d'un trou qui va de part en part; ces trous 
ont été fais pour y attacher des cordes; voici comment on s'y prend 

7. mheupal RU. — 8. ouvécynra ex  sæpius. — 9. demad. RU; it. 1. 11. — 


em.; ouvéyera P; ouvéynra R; ouve- 10. pahiola] Gnres U marg. — 10-11. 
xetre U.— Ib. æpooaAlma RU, et sic di mapara RU; diamouara P. 
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TRISPASTE. 409 
Mai 156. 


6 Tadra yéyove mpès xakwv Évdeour * ÉoTu dE rouaÿTn. Aÿo xd ot hau- 
ÉdvovTas mupartiouéror xaTà Tà mépara: oùTos où do: elpovras 
Giù Tv Tpnudrwv Tod eurpooiou &Éovos al diéluovtTar, lva Ta 
dupara Toïs Tpuaot mpooméon, nai TÔTe Éxaolos xdos TD xaTd 
aûrdv Tpox® mepresheïror did Tüv Tpnudror Toù omioÛlou &Ëovos, 

7 aa) dpuarièerar. O dE dmiolios dÉwy 8 péow Tr eraË)d Tév TPO- 


xÔv diaolmuare Tpiua Eyes” moduv dE nai rodro Tù Tpiua æpès 


os] 


Evdeour xadou. Kddos dé eûuyuns Xau£odverar dinpuariomévos naTa 
Ëv œépas, eira elperau did To dednAwuévou Tphuaros al dvéhxs- 
rat, vx TÔ duua T® Tpfuarr mpooméon, Émeura eiheïrar Th Leo d- 
rnTe ToÙ déovos, al Tôre T0 mépas aûroÿ diexbaAXeTas Où Toù 
9 dmicbiou diamnyuaros uécou rerpnuévou. Ti di dv yiverut; mpôs 
ruvos ToÙ éxéTou xddou ÉAxouérou Th yep} ai dvesknuévou oÎpéQe- 


ro Ô bmiobios &Ecv * olpeDouévou dE rorov, elodyovras &Xœ dpyai 


6 pour les attacher, On prend deux cordes pourvues de nœuds à leurs extré- 
milés ; on passe ces cordes par les trous | des roues] de l'axe antérieur et 
on les attire par ces trous, afin de faire tomber les nœuds sur cux ; alors 
on roule chaque corde autour de la roue qui lui correspond, on la fait 
passer par les trous [des roues] de l'axe postérieur et on y fait un nœud. 

7 Au milieu de l’axe postérieur, dans l’espace qui existe entre les roues, 
il y a un trou, el ce trou a également été fait pour y fixer une corde. 

$ On prend une corde ayant une longueur considérable, et qui est pour- 
vue d’un nœud à l’une de ses extrémités; on passe cette corde par le 
trou que nous venons d'indiquer et on l’attire pour faire tomber le 
nœud sur le trou; puis on roule la corde autour du milieu de l'axe, et 
alors on fait passer le bout de cette corde par la traverse postérieure, 

9 qui est munie d'un trou au milieu. Qu'arrive-t-1l maintenant ? si 

quelqu'un attire avec sa main la corde qui sort de la machine et s’il 

l'enroule autour de cette main, il fait tourner l'axe postérieur, et la ro- 

lation de cet axe fait entrer dans la machine d’autres chefs de cordes 


1. évdéceës RU. — 2. aïpoyru RU. dy ex em.; dé RU. — 13. riv0s con}; 
— 5. Gmoûlou ex em. Vid.; éurpoofiou ri» RU. — Ib. dyesAnpuévou U; dvei- 
RU. — 9. ctpnru U; dpnra R. — 12.  Aouuéyou P. 
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L10 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLIX, 22. 


Mai 156-157. 


Tv éx0érowr xd)wv * Eloi | dé Técaapes, do xat do. Tüv xd) 5 
évdecis 80: Toraÿrn * do Aaubdvorrar xho: iuuariouévor ar 
à œépara* oùros où xdkor elpovrar did do Tpnndrar ToÙ Eurpo- 
cûlou &ËÉovos dytoy v Tù peraËëd diaclmuare Tôv Tpoxv, xal dÉX- 
XOVTOL, ÏV@ TA ÉUUATX MPOOTÉON TOÏS TPMUAOL, Hal TÔTE ai Tv 


xdhcwv dpyai did ToÙ éumpooblou diaryuatos Terpnuévou Écwber 


J\ 


Ex éxhaudvovra® À ets udkos dimhods, où ai dpya di Tv Tpn- 
udrwv Toù éurpoobliou &Ëovos éxlau£dvorror al diéAuovTæ, lva 
Tù pérov rod xdkou xarà rù ueraëd didolnua Tüv Tpnudrwr yévn- 
rar. Érerta ai roù xdhov dpxai did Tr Tonudtwr Toù éurpooblou 
drariyuaros éxlauGavoyta, &A dot d8 lo xdhor XauÉdvovTar mu- 
particuévor xarà Tà mœépara. Oro: oi xdhor elporras did lo Tpn- 
uérwv Toù omioblou &Ëovos, Ovrov pèr êv To ueraËd diaoînuart 
TV TPOXÔv, xexwpiouévor de To péoou Tpiuaros. OÙror oi xddor 


elpoytou* eîra Ürav arr Tà Guuara mposréom Tois Tpiuact, 


qui en sortent, ces cordes sont au nombre de quatre, deux en avant et 
deux en arrière. Voici comment on attache ces cordes : on prend deux 
cordes pourvues de nœuds à leurs extrémités, on les fait passer par deux 
trous pratiqués dans l’axe antérieur et placés dans l’espace qui sépare les 
roues , et on attire les cordes par ces trous, pour faire tomber les nœuds 
dessus; alors on fait passer, de dedans en dehors, les chefs des cordes 
par la traverse antérieure, qui est percée; ou bien on prend une seule 
corde double, dont on fait passer les chefs par les trous de l'axe anté- 
rieur, et on les attire à travers ces trous, pour faire tomber le milieu de 
la corde sur l’espace qui existe entre les trous. Puis on fait passer les chefs 
de cette corde par les trous de la traverse antérieure, et on prend deux 
autres cordes munies de nœuds à leurs extrémités. On passe ces cordes 
par deux trous pratiqués dans l'axe postérieur et placés dans l'espace 
qui sépare les roues, trous distincts du trou du milieu. On passe [donc] 
ces cordes ; puis, quand leurs nœuds sont arrivés sur les trous, on les 

1. xd) or R, etsic sæpius;item sæ- em.; rpoys Gr U; rpoyilon R. — 7. 
pias Ü. — Ib. eiof ex em.; sis RU. —  #éwber U. — Ib. Aau6avoyræ RU. — 
Ib. récoapes P; réooapas RU.— 2.7 12. do ex em.; r&v ddo R; r&r U. — 


do RU. — 3. roù ex em.; di roù RU. 13. ovrwn P; dr r@y U; &v r6 R. — 
— 4. Tôv dvrov RÜ. — Ib. rpoyüy ex 14. rpoylo RU. 
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TRISPASTE. U11 


Mai 157. 
rte diéduovtau nai duexGdAXovTar diè Toù omiolliou diamiyuatos 
rerpnuévou, dole vüv elvar éxÜétur xé\wv dpyàs œévre, à dUo uèr 
€ 
dià Toù éumpooÜiou diamyyuaros, tpeîs dà diù roù dmsobiou. EAxo- 
uévou dn Toù pécou dmiobiou adhou Th yep}, ua Tüv xpur lv ud- 
Awv dyreresAnpévor, ws eipnro, eicdyovrou | ai] éxferor Tv 
xd hœv dpyai, als dpxais émorelvorrar ai dmd Tv TEuvouEévwr ow- 
14 / T U \ \ £ I! / 2 / 
udrov api. Tarn» Tir œapacxeuñr à Macexpdrns eionynod- 
pevos xaTnyOpnoe Ts dpyavomouas ds drpdxrou' ÿ ydp bn évép- 
yeta Toù Ôpydvou xévnois yévetou [roù] dmioblou xdkou Th yep} 
éxouévou* oùx ioyxüoet dé év tois xaTapriouoïs ÿ yelp Thv TooabTyr 
/ € = \ / AUX / » NUE / 
Biay Üroueïtvar, nai paliola émi peydkwr &pÜpur nai ét cwudTor 
etTéver" fs atlas ydpiv uetemoinoe Thv dpyavorouar, al Tods 


do xpunlods dËovas Exférous nareouctase, rdv uêv éurpéothor 


attire à travers ces trous et on les fait passer par la traverse postérieure, 
qui est percée; il en résulte que, dès lors, il y a cinq chefs de cordes 
sortant de la machine, à savoir deux qui passent par la traverse anté- 
rieure , et trois qui traversent la pièce postérieure de même nom. Lors 
donc qu'on attire avec la main celle des cordes postérieures qui est placée 
entre les autres, les cordes cachées se déroulent en sens inverse, et, 
comme on l’a dit plus haut, les chefs des cordes qui sortent de la ma- 
chine sont amenés dans son intérieur, et ces chefs tendent les cor- 
dons venant des parties qu'on doit soumettre à l'extension. Après avoir 
exposé cette manière de construire la machine, Pasicrate en blâäme la 
structure, prétendant qu'elle est inefficace; en eflet, toute son ac- 
lion consiste dans le mouvement de la corde postérieure, qu'on attire 
avec la main; or, dans une luxation, la main ne pourra pas agir avec 
une force aussi considérable [que l'opération l'exige], surtout quand 
il s’agit de grandes articulations et d'individus robustes; pour cette rai- 
son, Pasicrate a changé la construction de la machine; il a converti 
les deux axes cachés en axes saillants, donné à l'axe postérieur des 
dimensions plus considérables qu'a l'antérieur, et fait, dans le dernier, 


3-4. ÉAxduerar dè did roÿ RU. —  em.; r@v drorev. RU. — 7. xnpeimR, 
9. ayripererAnuuéveor RÜ.— Ib. [ai] ex et sic sæpius .— 9. [ro9] ex em.; om. 
em.; om. RU. — G. aîs ex em.; ras RU. — 10. foyer R. — 12. pereroin- 
R; sas U.— Ib. ai dno Trüv re. ex oav R. 
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L12 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLIX, 22. 
Mai 157-158. 
paxpôTepor haoowpuévor Taïs éxlérous | émoroprwoeos, rdv dE om 155 


for ueilbova xal paxporépas Tàs dmoropréceis éyovra. Kai r& 16 
uèv éumpoollw déovr mpoohwoe TÜdous év Taïs éxPérois droTop- 
vaoeot, T@ dè dmiobiw mposélnuer émirômia |] wepraywyidas. 

5 Évdedeuévor dn Tv GEbror dvoenpinlws, Tots daxTUhois Tr ëp- 17 
yavoy £v vois xaTapriouois oÙTws Exlvnoer. Tas dmd Tv Tes 18 
vOUÉvOY coudTwy xaplas mepiébnxe Trois ÉxDétous TÜdoIS ToÙ u- 
mpoabiou &Ëovos, iva Tr Toù omioÛiou &Ëovos oÎpoOÿ nai Toù wpo- 
oblou eilouuévou Ürd Toy dvreuloupévwr xd\wy ai Téoeis yivwvTa. 

LO À puolcon de à roù Hacimpérous viès ÜmvTnoe TS marp} fyvonxôTt 19 
Tv dpxalav Toù dpydvou xaTaoxeunv * Év ydp Tÿ dpxaia, Enoir, 


dpyavoroulx oÙx év noudTnoe mheupv ÉxivoDVTO oi déoves, did 


plus petites que dans l’autre, les parties arrondies au tour, parties 
qu'il rendit assez longues dans l’axe postérieur. Il cloua des chevilles 16 
sur les parties arrondies au tour de l'axe antérieur, et ajouta à l'axe 
postérieur des boutons ou des manivelles. Ayant attaché les cordes sur 17 
les axes de manière à ce qu'elles ne pussent pas être dérangées facile- 
ment, il mettait la machine en mouvement avec les doigts, de la ma- 
nière suivante, quand il s'agissait de réduire des luxations. Il plaçait 18 
les cordons provenant des parties sur lesquelles on voulait exercer une 
traction autour des chevilles de l’axe antérieur, pour obtenir l’exten- 
sion en tournant l'axe postérieur, qui imprimait, à son lour, un mou- 
vement de rotation à l'axe antérieur, par l'intermédiaire des cordes dé- 
roulées en sens inverse. Aristion, le fils de Pasicrate, se posa comme 19 
l'adversaire de son père et lui reprocha de n'avoir pas connu l’ancienne 
construction de la machine: en effet, dans l’ancienne construction, 
disait Aristion, les axes n’opéraient pas leur mouvement dans des ca- 
vités creusées sur les côtés, mais autour de pivots cloués sur ces côtés, 
et ils étaient pourvus d’une cavité en forme d’alvéole; on peut, du 


2. paxpôrepa U. — 4. émrovias U. Vid.; dmiodlou RU. — 9. élouu. RU. 
— Ib. [#] ex em.; om. RU. — 5. dj ex — Ib. dyroupérwr RU. — Ib. ai 
em.; dé RU. — Ib. dvoexpirlws conj.; vdoeus] aërias ÿs R. — Ib. yfyvoyru 
duoi upurlois RU. — Ib. roïs om. R. RU. — 10. ÀÂpriwr R. — 12. xvxAd- 
—- 7. Éÿlois RU. — 8-9. mpooblou P rnœR. 
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TRISPAST E. L13 
Mai 158. 


mEp} xvadanas mposnlwuévous Tois mheupois xo:\GTNTA ÉXONTES 
duionoedf, domep Éolr Sedoacûlar Td rouodTov yivôuevor émi rdv 
Ddpayoy dv dpydvev, dià Tv xaracueuir fadlus olpeBousvar. Obdè 
pv où rpoxol xoïloi elouv, dAÂd Ümepéyovres. Érefrep oùv Oui 
oœuois mepi xvwdaxas XvOÜvTo , Hal où TPOXOÏ elou UETÉWEOL, EÜYE- 
péolara rôv àEbvar xivouuévar, dveumodiolot ai rdceis Écovrat, xèr 
xetp} ÉunTas à xdhos* diù yàp abrd ToÙTo xal TpioraoÎov &pooyy0- 
pet0n Tù épyavov, dre rpeïs elouv où évepyodvres xd)or, els uèv Ex0e- 
ros, Oo de apurloi. Taÿra uèv Ürd roûrou memibavo}éynTai* éAn0ÿ 
d8 ÿv Ta Ürd Toù Ilacexpdrous elpnuéva * oùdé yap à xebp loxüer 
Éluovoa Tv xdhov xaTapriou xahDS, GAS Téya lows mpùs Tir 
cxohur émideËiv xuvoa Td Opyavor, n d8 y Tois xaTaprioois 
Bla Dià ris xe1pès oùx émryernoetas à hr airlar ÉdoËer uiv, räv 


aÜrév yivouévor Tv dednhwpéveor év Th dpXAX HATAKEUÏ , TPÉTOV 


reste, voir fonctionner un appareil analogue dans les machines qui 
servent à puiser de l’eau, machines qu'on tourne facilement, à cause de 
leur mode de construction. En outre, les roues n'étaient pas creuses 
(cachées?), mais proéminentes. Comme les axes se meuvent à l’aide 
d'alvéoles autour de pivots, et que les roues sont détachées, leur mou- 
vement est très-facile et l'extension n'éprouve pas d'obstacle, même 
quand on tire la corde avec la main; c'est, d’ailleurs, pour cela même que 
la machine a reçu le nom de trispaste (ou triple tireur), parce qu'il y a 
trois cordes qui agissent, une corde saillante et deux cachées. Tels sont 
les arguments assez plausibles d'Aristion ; néanmoins les objections de 
Pasicrate étaient justes, car la main n’est pas assez puissante pour ré- 
duire convenablement les luxations, en tirant la corde; elle pourra suf- 
lire peut-être pour mettre la machine en mouvement, quand on veut 
faire une démonstration dans un cours; mais on n’obtiendra pas la force 
exigée pour les réductions: pour cette raison, nous avons cru qu'il fallait, 
en conservant lous les détails que nous avons indiqués en parlant de 
l’ancienne construction de la machine, ajouter à cette machine un troi- 


2. xoOTnTas RUÜ.— Ib. éyoyras RU. ai rdoeis om. U. — 7. roûro conj.; moù 
— 2. 6uonoed ex em.; émoed U;  RUÜ.— 9. üx6 om. U.— 11. éyovoa R. 
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Mai 158-159. 
3 » » ! = 
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3. " / 2 A 2 4 CON 4 J 
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coœpdror noipio. Lyes d8 xal mœuara Trà Tévor ds [rd] yAwooé- 25 
xou0v, Ÿva xpÜmÎnTar Tà unyaviuara* Eyes à xal xpixous Tois 


œheupois mpoonhwuévous Tis mpoodécews ydpiv. Tosaÿrn éolir 26 


sième axe, qui devait être saillant, afin que l’axe qui auparavant était 
l'axe postérieur devint maintenant l’axe du milieu. L’axe du milieu doit 23 
avoir [dans ce cas] un trou, et, sur ses parties arrondies au tour, des 
leviers, des manivelles ou des boutons; puis on prend, parmi les trois 
cordes passées par la traverse postérieure, celle qui occupe le milieu; 
on fait traverser par le chef de cette corde le trou de l'axe saïllant, et 
on l’assujettit sur ce trou à l’aide d’un nœud. Quand on a pris ces dis- 24 
positions, la rotation de l'axe postérieur, je veux dire de l'axe saillant, 
imprime un mouvement à l'axe du milieu, vu que la corde roulée aupa- 
ravant autour du dernier axe se déroule maintenant en sens inverse au- 
tour de l’autre; la rotation de l'axe du milieu fait mouvoir aussi l'axe 
antérieur, et la rotation des trois axes amène dans l’intérieur de la ma- 
chine les chefs saillants des cordes, auxquels on a attaché les cordons 
venant des parties du corps sur lesquelles on veut pratiquer l'extension. 
Cette machine de traction a aussi, comme le glossocome, des couvercles 25 
destinés à cacher les appareils; elle a également des anneaux cloués sur 
les côtés et destinés à attacher la machine. Voilà quelle est la construction 26 


h. [roÿ] ex em.; om. RU. — 5. die em.; om. RU. — 5-6. éQauparitoura 
pETa ex em; dmpnra U; dmprnrai R; RU.— 8-9. c7peQouévou.…. déwy om. 
derpépyrar P. —- Ib. [roÿ] ex em.; om. R.— 9. [ai] ex em.; om. RU. — 11. rd 


RU. — Ib. rp#uara R. — Ib. [xai] ex om. R.— Ib. [ro] ex em.; om. RU. 
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MACHINE DE L'ARTISAN. A15 
Mai 159. 


cûuraoa Toù Tpiomdolou xaracxeur* oi dè xarapricuoi oi aÿroi 
) € 4 DEN LA J : \ { \ / 
eiouv où dednhœuévor mi TOÙ YAWOTONOUOU * TÀ (Ëv VAP XIVOUHLEVX 
/ LME à / 2 \ dë / R 2 _A C2 n 
unxavmuara él didQopa, eicaycwyn dE xd}«wv à «Th, Tv xatpuv 
\ A / € / / ere NUgre Le 
æpès Toùs xdhous dupariCouévor. Terehcéoros nuir xal n Toù tpt- 


omdo lou xATAOHEUN. 
u e 4 = 2 2 A 
xy'. Ilepi xaracueuÿs Toù [roù| réxrovos évopatouévou 6pydvou. 


Kareoneslaolor Trù rod réurovos üpyavor dia [riode| Ts ouurn- 
yias® do onéÂn émivoioas émiGebnxôTa Édoer Th Àeyouérn xpn- 
midi, opyavinÿ dvaperpioes ueusrpnuéva, puces uèv do fou 
anxÔv, À paxporepa, mdrer dé Terpadduruha, xal mûyer Tpt- 
déuruha, radra Tà oxéln auvémnée æpès 4AXnXa duoir diariyua- 
ou, évè uèv xdTw, dDeolorr: Ts Pdoews mevramakuoliaïor ué- 


Tpor, 4AXY dE dv naTa Ta Tv oxcAdy mépara. md dé Tù 


complète du trispaste; quant aux réductions [qu'on fait avec cette ma- 
chine], elles sont les mêmes que celles que nous avons indiquées en 
parlant du glossocome : en eflet, les pièces qu'on met en mouvement 
dans les deux machines sont différentes; mais la manière dont on intro- 
duit les cordes dans la machine, après les avoir réunies par un nœud 
aux cordons, est la même. Nous avons achevé la description de la struc- 
ture du trispaste. 


23. DE LA STRUCTURE DE LA MACHINE DE L’ARTISAN. 


On fabrique la machine de l'artisan de la manière suivante : l'artisan 
en question avait imaginé deux jambes appuyées sur une base appelée 
fondement, jambes dont les dimensions étaient combinées d’après les 
règles de la mécanique; leur longueur était de deux coudées et demie 
ou plus grande encore, leur largeur de quatre doigts, et leur épaisseur 
de trois; il attacha ces jambes l’une à l’autre à l’aide de deux traverses, 
dont l’une, qui est l'inférieure, est placée à une distance de cinq palmes 


de la base, et l’autre en haut, à l'extrémité des jambes. Au-dessous de 

1. oi aÿrof ex em. Vid.; roroÿrot RU. xai œdyer rprdduru}a om. R.— 10. ouve- 
— 3. à rouadrn R. — Cu. 23, tit. [ro]  mnËe conj.; ouumérnyer RU.— 12. xard 
ex em.; om. RU. — 6. [rñode] conj.; T4 ex em.; xarardrlew R; xarà rôv U. 


om. RU. — 8. #piou om. R. — 9-10. — Ib. mépara ex em.; sepdruv RU. 
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A16 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLIX, 23. 
Mai 159-160. 
xdéTow Gidrnyua oavis éol mayia mpoorermyvia T@ diamnyuart 


xai Toïs ouéheot ToÙ dpydvou. Taÿryy Tv oavida ouvnws aæav- 
TES éQédparor xaXobouv , [d] æpès To donnyuare xaTà Tv Toù 
N / LA 2 1 q| 2 | / 2 , \ de 
œddrous peodTnTa éxxéxom lat æi dveclpauuévou éxxomÿ* uaTà à 
Tv Ts éuxomÿs Tdbir TO damiyuats mpooihwTa cudnpodr ai. 
Kowôrepor dè Toro Tù ai ua à éuxomn éyévero æpès év0eoiv 
piarionou duradaxtuluaiou r@ peyée. MeraËd 0 rôv diamnyuc- 
Toy Epdov Tà oxÉÂn oeow}nriolar ownviopois, | va & roûrous x1- 
vATAI XEÂWVN TETPÉYWVOS, Év TOis XATApTIouOis omdÜmr TE xai 
dyx@vas [xvobca|* rù yàp éurpobiov pépos Ts yeXdvns Td Àey6- 
uevor péromov Tétpntou duavralos * els dè Todro Tù Tpiua Éyuertou 
y. 7 A / D 2 / / # C2 / 
Élêa* ñs Tù uloupor mépas dmiow dievivextar To Ts yeAGvns 


müyous. Tis dE fièns Tù œpoueluevor mépas TérpnTu x rdv wa- 


la traverse inférieure il y a une planche transversale, attachée à la tra- 
verse et aux jambes de la machine. Tout le monde a l'habitude d'appeler 
cetle planche siége, et ce siége est creusé, au milieu de sa largeur, près 
de la traverse, d’une excavation en forme de pi renversé (1j); auprès de 
celte excavation, on a cloué sur la traverse un pi en fer. Ce pi et l’ex- 
cavation sont destinés lun et l’autre à permettre l'insertion d'un pria- 
pisque, qui a la longueur de huit doigts. Dans l'intervalle qui existe 
entre les traverses, la face intérieure des jambes est creusée de gouttières, 
dans lesquelles doit se mouvoir une tortue rectangulaire , laquelle, au 
moment où l’on fait les réductions, imprime un mouvement à une spathe 
et à des coudes (voy. ch. 4, p. 346), car la face antérieure de la tortue, 
face qu'on appelle front, est percée de part en part, et, dans ce trou, est 
placée une tige dont l'extrémité se termine en queue de souris, et cette 
extrémité traverse toute l'épaisseur de la tortue, en s’y enchässant et en 
la dépassant par derrière. Quant à l'autre extrémité de la tige, elle est 
proéminente | sur le devant de la tortue] et percée d'un trou qui va 


1. T@ damfypar ex em. Vid.; roïs œuxvdrepor R. — 6. dé om. R. — Ib. 


draryuaor RU. — 2-3. nai. .... diu- rom n R.— 7. Ô xarà daurulualou 
mhyuars om. R.— 3.[6] ex em.; om. RU. — 10. [xioÿaa] e Vid.; om. RU. 
Ù. — 4. xéxonTai RU. — Ib. 7] 59 R. — 12. % pla R. — Ib. ÿs ex em. Vid.; 


— Ib. dveopaupéun RU. — 5-6. 0. eis RU. 
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| MACHINE DE L'ARTISAN. A17 


See Tà mhdyia* eis d Tpiua mepôvn ÉyxerTu, va n pièa pu 
SÉéhuntas, GXAd év TO Tpuars oùoa oÎpéQnrou * à dè mepévn xard 
TÔ Tÿs plèns œépas LÉvw0er xexd}urlor éomridlouns éri0éoer. l'éyove 
dù à pièa Tûs ondôns Ts év T@ dpydvw éÉapricews xdpiv * omd- 
Onv yadp ÉËer Tù dpyavor duboeudn ueyédes TnlumaTnr cs amd ris 
xchwvns diamnyvlvas Ürepéxovoar Td ävw dudmnyua Tù }eyéuevor 
xéDador dvakdyws oPnroeudet. Tadrns ris omdûns Tù dvruxeluevor 
mépas ré duboeudet oynuart 1aTà Thv aûTod peobrTnra éxx6mÎeTou 
TETPayuvew ÉXXOTŸ , Eis HYTEp ÉXXOMNY HATAXÉX}ELO at TÔ mpoxet- 
uevor Tis pins mar Te ua) rerpnuévor mépas. Térpnrou de nai 
aÿry n ondûn x TO mhaylwr sis Tà œAdyia els Tadra O8 Ta 
Tpfuara meporn Éyrsra ouvoyñs xdpiv Ths omdôns æpès Tir P- 


lav. AûTh dé à xEXcvn xard Tà péoa ÉauTis pépn TÉTONTAt TpNUAOt 


d'un côté à l’autre; dans ce trou est placée une tringle; le but de cette 
pièce consiste à fixer la tige dans le trou, pendant qu’on la tourne, et à 
empêcher que la tige ne s'échappe ; la tringle est recouverte extérieure- 
ment, vers l'extrémité de la tige, d’un petit bouclier placé sur elle. La 
tige a été faite pour y suspendre la spathe, qui forme une partie de la 
machine : car cette machine doit être munie d’une spathe, ayant [à sa 
partie supérieure] la forme d’un rebord de bouclier, et dont les dimen- 
sions seront assez considérables pour que, tout en remplissant complé- 
tement l’espace qui existe entre la tortue et la traverse supérieure, ap- 
pelée tête, elle dépasse la dernière pièce à la manière d’un embout en 
forme de coin. L'autre extrémité de cette spathe, opposée à l'extrémité 
en forme de rebord de bouclier, présente, vers son milieu, une excava- 
tion rectangulaire, dans laquelle est renfermée la partie large, percée 
el proéminente de la tige. La spathe elle-même est percée d'un côté à 
l'autre, et dans ces trous (c'est-à-dire celui de la spathe et celui de la tige) 
est contenue une tringle faite pour réunir la spathe à la tige. La lortue 


elle-même est percée, à sa partie moyenne , de quatre trous, qui sont 


h. ù om. R. — Ib. oxdfns rüs om. diarpyvdva con].; dtamyuaros RU. — 
R. — Ib. ydper om. R. — 5-6. rs ye- 7. Qnoi & eïdes R. — 8. ri» roù aÿro 
Advns ex em. Vid.; ro xûtw RU. — 6. RU.— 11. aÿrn RU; it. 1. 13. 


IV. 27 
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118 ORIBASE. COLLECT. MED. XLIX, 23. 

Mai 160-161. 
rérpaor Tôv Gpiudr, froe cloryndèv Terayuévous, à duo) pèr u- 
mpoobiois, duoi à dmuoblous. Tà dé Tpiuara radra yéyove æpès 
xdXou Évdeouv, ds êv Toïs éyouévois On\ow. Mécov dè rù xéOado», 
Td dvo didmnyua ÀÉyo, Tetpdywvor Éyes éxxomiv, év À EuxOT 

EL 
dimdÿ Tpoxsla Térauto wept wepovn auvouuérn. Eyes d8 nat &X- 
as Tù xéQahor dÜo Terpaycvous diaurepeïs éxxomds êv ÉnaTépo 
uéper Tüs Tpoxilas, mia na) pla, mepreyotoas [rà] rerpéycva 
uépn Tv dyxwvwr* do Jap clou dyudves duevnveyuévos ävwber 
/ C2 / 2 J 2 , / 

xdTO, Th xEhwvn émiebnxôtes, xou\GTITAS ÉXOUIN TETpaycvous 
émumohaious. Tr dé dyxwvor Tà uèr xdTw pépn Terodywva nat 
Aemlà alépras avépacar oi dpyavimot, Tà dé ävw œhatéa | te ai 
œepiQepñ mlepaiosss. Mr dé Tais dmèp Tù xéQahor Tv dyxcdvor 
miepaceor diarerpnuévais Davraious Tpiuaoir déwr éoîiv éxberos, 


uéoov Exawr o@nvossdès, v aûrais [dE] Tais éxdérous droroprwoeoir 


placés ou sur une seule rangée, ou deux en avant et deux en arrière. Ces 
trous ont été faits pour y allacher une corde, comme je le montrerai 
dans la suite. La tête, c'est-à-dire la traverse supérieure, a sur le milieu 
une excavation rectangulaire, dans laquelle est placée une double poulie 
qui se meut autour d’une tringle. La téte a de plus deux autres excavations 
rectangulaires, une à gauche et une à droite, excavations qui traversent 
de part en part et qui sont placées chacune sur le côté d’une des poulies; 
elles contiennent les parties rectangulaires des coudes, car il y a deux 
coudes enchâssés de haut en bas dans la tête, de manière à la dépasser; 
is s'appuient sur la tortue, qui est pourvue de cavités rectangulaires 
et peu profondes. Les mécaniciens ont donné le nom de talons aux par- 
ties inférieures rectangulaires et minces des coudes, et celui d'ailes à 
leurs parties supérieures, larges et arrondies. (Voy. p. 340.) Dans les 
ailes des coudes placées au-dessus de la téte, et percées de trous qui 
vont de part en part, il y a un axe saillant, dont le milieu est surmonté 
d'un embout en forme de coin, tandis que ses parties arrondies au tour 


2. doi de émoblois om. R. — 5. d- — Ib. [ré] ex em.; om. RU. — 9. ér- 
mods rpoyilos R; dmaoÿs rpoysos U. Éebnuores P; émGe6nuüres U ; émÉe6n- 
— Ib. xevoupéyn ex em.; xvoüpevor R;  xdras R.— 1 3. dexrerpnuéve R.— 14. 
xivoÿuesos Ü. — 7. roù spoxihou RU. [dé] ex em.; om. RU. — Ib. ras om. R. 
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MACHINE DE L'ARTISAN. A19 
Mai 161. 
Trou ouvrdhas, à mepaywyidas mpès Thv olpoOnr. Térpnro d8 


rà eumpoobia pépn Tüv mlepaceur uar Tà rpjuara [ois] œuvré- 
Ho ua) à dÉvwy nard Tàs dmotoproets, lva el moTe mpùs Tir 

xpetar, éprebeupévas He els Tà Tpiuara dxivnror QuAdËwo 
rdv dÉova. Âre te Td dpyavor mapacuélun Eyes do mpooxelueva 
rois Tév ouEAdr mépaoiv, lva dr more ds ÉPédpavor évepyh Tù 
dpyavor, mi Tir fBdour nai Tà mapaonélia xvATOL. Érerd) XE- 
cvn dià uakou dvabiÉabouévn dvdyer Tr omadnr xai Toùs dyxd- 
vas, émouévows dy (Botouœa Tir Toù xddou Évdeoi» dndou. At- 
mods xdkos Xaubdverur, oÙ ai dpyai dià dUo Ths yedcvns Tpnud- 
Toy eiporru, À Tv éurpooblwr, À Tv Omiober |n Tv] péowr 
xdTHÛEY vw, na dvéAxovTa, lvaæ n TOÙ AdÀOU meoÔTIS VÉvnTau 


\ \ 2 / f GÉ QURE ARE / 
XAT® Tà METAËD TO TENTE dido]npa. ira ai dpxai dvayovTau 


sont munies de leviers ou de manivelles, pour pouvoir le tourner. Les 
parties antérieures des ailes sont percées de trous, qui correspondent 
aux trous percés dans les parties arrondies de l'axe, afin que, le cas 
échéant, des tringles introduites dans ces trous puissent tenir l'axe dans 
limmobilité. La machine a encore deux jambes accessoires, placées près 
de l’extrémilé des autres jambes, afin qu'on puisse faire reposer la 
machine sur la base et sur les jambes accessoires, si parfois on veut 
qu’elle agisse comme une machine à siége. Comme la tortue, quand elle 
est remontée par une corde, amène à son tour vers le haut la spathe et 
les coudes, je veux consécutivement indiquer comment on y attache la 
corde. On prend une corde double, dont on fait passer les chefs de bas 
en haut par deux trous de la tortue, soit les trous antérieurs, soit les 
postérieurs, soit ceux du milieu; puis on les attire, afin que le milieu 
de la corde tombe sur l’espace qui existe entre les trous. Ensuite on 
amène les chefs de ces cordes vers le haut et on les roule autour de la 


2. [ois] conj.; om. RÜ. — 5. xai vita ex em.; auveïra R; xeïru U. — 
conj.; dè xaf RUÜ.— Ib. 6 om. U. — Ib. Érel R. — 8. xd R. — 9. 
Ib. xard ex em.; xai RU. — 4. évreder- ex em.; dé RU. — 10. rfs yeXGyns ex 

vous mepovus RU. — 6. oxvhwr U; em; mfyewr RU. — 11. etonvro U. 
nwwy P.— Ib. pépeorw R.— Ib. 56 — Ib. [à r@v] ex em. Vid.; om. RU. — 
om. Ü. — 7. meprouélia U. — Ib. x1- Ib. péoov RU. 
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420 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLIX, 24. 
Mai 161-162. 
aa mepierhobvTou Th év TO aeQdhow dmXA TpoxLM a" évahlayeioo 


de, cs elpntas, &yovTat TC na} &modidovTa [rois] rÜdous [roù] 8x- 
Oérou &ËÉovos* Eyes yàp Tr To réxTovos Üpyavor xai &XXO» &Ëova 
adTo Éyxexkciouévor Tois ouÉEoI ÜTEpoyw TOÙ damnyuatos cs 
did mevradautulualou uérpou. Oüros dE à dEwr do TÜdous Eyes ué- 
\ 0 . 2 0é > / / Gi À) 
aous, xai &v Tais éxÜéTOIs dmoroprwceot ouvrdhas À mepiaywyidas. 
Tavraus d8 raïs oxurdkais olpe@ouévou rod &ËÉovos, did Toù xddou 


dvaBiGatopévn à xEXwvn ouvavaGiGoiêer riv omdlnv ua rods dyx@- 


2_ A \ 2 mA / » \ \ NUS A0). 
-VOS ETTL TOY EV TOUS alepwoeoi &Éovæ pos TOUS HOUTA AVOATATIV 


xaTapriouous. AÙrn oi % dpyala Toù [rod] Téxrovos dpydvou 


HXATOOHEUN. 


x0'. Kivyois Toù ôpydvou. 


Ére/rep sponyouuéves [rà] oldouua Épyava éyévorro êm) | roù 


Gpou mpès TOÙs XATÀ ÜTEPAWpnoir XATAPTIOHLOÙS, Hal ps TOÙs &À- 


double poulie enclavée dans la téte; après avoir ainsi changé leur di- 
rection, comme je viens de le dire, on les amène en bas et on les as- 
sujettit sur les chevilles de l'axe saïllant, car la machine de l'artisan a 
aussi, à sa partie inférieure, un second axe, resserré entre les jambes 
et placé à une distance de cinq doigts au-dessus de la traverse [infé- 
rieure |. Cet axe est surmonté, au milieu, de deux chevilles, tandis que 
ses parties arrondies au tour sont munies de leviers ou de manivelles. 
Si, à l’aide de ces leviers, on tourne l'axe, la tortue, remontée par la 
corde, remonte à son tour la spathe et les coudes vers l'axe qui traverse 
les ailes, dans le but d'obtenir des réductions par une extension vers le 
haut. Tel est l’ancien mode de construction de la machine de l'artisan. 


24. ACTION DE LA MACHINE DE L'ARTISAN. 


Comme les machines droites ont été faites, en premier lieu, pour les 
luxations de l'épaule qu'on veut réduire par soulèvement, mais qu'elles 


2. [roïs] et [roÿ] ex em.; om. RÜU.— — 6-7. oxuraas... raïs om. R. — 10. 
h. xdrw éynexhciouévoy conj.; xérwfer  [roÿ] ex em.; om. RU.— Cu. 24, 1.12. 
uexouuévor R; xarwÿer xexouévoy U. [ré] ex em.; om. RU. 
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MACHINE DE L'ARTISAN. 421 
Mai 162. 


Jous de rpomous éoèv émirndera , mpônerTo wep} Tv rod cuou xaTap- 





2 Tour nico GpEduela d dmd ris eis Th ar dns diaQopäs. To 
de yévnrou dmnpriouérn iuir n Toù bpydvou xlvnois, æpooli0écO- 
av TO xaTAKEVdOUATE TpoOxLA la: TÉGoapes, do uèv xaTw év TO Xe- 4 
vouée aubaxr rñs Bacews, do dà dvw æpès Tois dvw mépaor Tv 5 ( fl 

3 oxeXdv. Ürar 8 xaTaprienrar à mdvywv, æpotepor Tù oPnvoes- | 
dès éplo À d0ovlo meperhelolw, nai TôTe ümomédior mAnoior roù ! 

4 dpydvou Tiéo@w, à Ürorodiw émiÉœivéto à adoywr. Érerra aÿroù 
Td oxéin doQaluléolo mpès aXAmRa aaupilx na ñ xelp à uarà 

5 QÜou Éxouoa maparerauérn pds Très mheupas. Eis d rà Tpfuara 10 
Tôv mlepocewr na ro &Ëovos à mepérn évriÜéoËw, iva pévn dxt- & 

6 vnros © décor Éws Ths émvrndelou Tûs xivdoews ypelas. V'evouévov 
de roûtwv, drepriéo0w à xep Ümèp rdv &ËÉova, eèra brav Tù oQn- 
voerdes évre0ÿ eis Tv uacydknr, Bpôyos à xapynoios, À &\os 


icotovos wepiridécbc T® Bpayiov, na} ai rod Bpôyou dpyai dyé- 15 


peuvent aussi servir aux autres modes de réduction, je me propose de 
disserter sur les luxations de l’humérus ; je commencerai par celle qui 
2 se fait dans l’aisselle. Afin d'obtenir une action tout à fait complète de 
la machine, on ajoute à l'appareil quatre poulies, deux en bas, sur ce 
qu'on appelle le bord de la base, et deux en haut, près des extrémités 
3 supérieures des jambes. Quand il s’agit de réduire la luxation, on en- 
toure d’abord de laine ou de linge l'embout en forme de coin; alors 
on met près de la machine un escabeau, sur lequel le malade devra 
A se placer. Ensuite on lie ensemble les jambes du patient avec un cor- 
don, et on attache le bras intact, en le plaçant dans extension le long des 
5 côtes (cf. ch. 8). Introduisez la tringle dans les trous des ailes et de l'axe, 
afin que cet axe reste immobile jusqu'au moment où vous pourrez faire un 
6 emploi utile de son mouvement. Cela fait, le malade passera le bras par- 
dessus l’axe, puis on mettra l'embout dans l’aisselle et on entourera le 
membre du céble (XLVIIT, 9), ou de quelque autre lacs à tension égale; 
on fera descendre les chefs de ce lacs, et on les assujettira sur les che- 


2. dpËopar R. — Ib. dj R. — 4. Tpd- 10. Tv mAevpar RU. — 11. ai wepo- 
xuor RU. — 8. émmibéodew & RU. — vos évri0éo0woay RU. — 13. üxo RU. 
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499 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLIX, 24. 
Mai 162-163. 
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villes de l’axe placé entre les jambes, supposé qu'on n'ait pas ajusté la corde 
sur la machine de la manière que nous avons indiquée en la décrivant. 
En mettant l'axe en mouvement, on obtiendra alors une extension directe 
par le bas. On obtient la même espèce d'extension par un mouvement 
réflexe de la manière suivante : on fait passer d’abord les chefs du lacs 
par les poulies d'en bas; ensuite on les fait remonter et on les assujetit 
sur les chevilles de l'axe, afin d'obtenir, en imprimant du mouvement 
à cet axe, l'espèce d'extension que nous venons d'indiquer, par un mou- 
vement réflexe. Si on fait passer les chefs du lacs par les poulies d'en bas, 
pour Îes rouler alors autour des poulies d'en haut et les assujettir ensuite 
sur les chevilles de l’axe, on obtient une extension par le bas tenant à un 
mouvement doublement réflexe. Telles sont les méthodes où l'extension 
sefait par le bas ; si, au contraire, on veut agir en tirant par le haut, la 
corde étant ajustée sur la tortue, comme je l'ai indiqué en décrivant la 
machine (p. 419, Î. 10 sqq.), on fait descendre les chefs du lacs, et on 
les assujettit sur quelque objet immobile destiné à les retenir ; ensuite on 
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11 tourne l'axe. I advient alors, dès qu'on tourne l'axe, que la tortue, 
remontée par la corde, opère l'extension vers le haut à l'aide d’un mou- 
12 vement réflexe. De ce que nous venons de dire il ressort clairement aussi 
quelle est la méthode par double extension : pour obtenir cet effet, il 
ne faut plus assujettir les chefs du lacs sur l'objet destiné à les retenir, 
mais sur quelqu’une des chevilles du côté intérieur de l'axe, soit direc- 
tement, soit par un mouvement réflexe, afin que le mouvement seul de 
cette pièce produise la double extension dont nous parlions tout à l'heure. 
13 Mais, quel que soit le mode d'extension qu'on emploie, l'axe [qui tra- 
verse les ailes] doit, pendant ce temps, rester immobile, ainsi que nous 
14 l'avons indiqué plus haut. Quand l'extension a acquis le degré d'inten- 
sité suffisant, on retire la tringle qui maintient l’axe immobile; alors on 
tourne l'axe avec les leviers ou les manivelles, afin d'obtenir, en inclinant 
légèrement l'embout, le mouvement de levier qui agit par attraction du 
membre, ainsi quil a élé dit pour les autres machines (chap. 8, 12, 21). 
15 Quand, au moment de la réduction, on tire le bras en bas, un aide 
placé debout derrière le malade doit appliquer ses mains sur le cou, 
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afin de pousser le corps en arrière. Si on fait la réduction par soulève- 
ment, il faut, en même temps que l'aide accomplit la susdite manœuvre, 
retirer l'escabeau placé sous les pieds du malade, afin qu'il reste sus- 
pendu à la machine. L'aide, comme je l'ai dit ailleurs (p. 365-366), 
appliquera ses mains [sur le cou] et soulèvera en même temps le bras 
avec l'embout..…. par attraction; ce n’est qu'après avoir diminué la force 
d'extension qu'on pourra opérer le glissement, en saisissant le membre 
avec les deux mains et en le remontant pour le faire rentrer dans l'ar- 
ticulation. C’est ainsi qu’on réduit la luxation de l'humérus qui s’est 
faite dans l’aisselle; mais, pour la luxation en avant ou en arrière, 
on retourne l'axe, afin que l’embout soit en bas et que le côté lisse de 
l'axe soit en haut, car c’est là la disposition de la machine qui con- 
vient pour remettre l’humérus en place, attendu qu'il s'agit des espèces 
de luxations dont nous nous occupons pour le moment. Cela fait, on 
placera près de la machine un escabeau, sur lequel ie malade devra se 


3. éQehnéolw RU. — 4. xeluevor ex d8 ris P; yaldoe di pv RU. — Ib. 
em. Vid.; xivoÿmevon R; xivoupévou U. rdcews ex em.; rdocios P; rdow RU. — 
— 5. aber ex em.; xardoes U; xura- 8. ouAlauGdyoyra con].; oulauGdvein 
ta R.— Ib. rÿ om. R. — 6. émré0. det RU. — Ib. rà x&a RU. — Ib. dvaét- 
ri did ex em.; mi 7ÿ dd U;, émrndeix Gaoyra conj.; dva@&i6iou RU. — 10. 
R; émrndeia uoyAcia P. — 7. yahao0. [éuxp. xai 67. roÿ] ex em. Vid.;om. RU. 


16 


17 


164 


19 


16 


17 


13 








20 


MACHINE DE L'ARTISAN. 425 
Mai 164. 
vérw, aa) TÔTe Tv eipa Ümeprilétw, lva ar rod &Ëovos éperobñ. 
Toÿrov dè yevouévou, Bpôyos irérovos sepiriéodw ré Bpayiors, où 
ai dpyat dyéolwoar udro ais émi rdv &Éova* rdoeis d8 yivéolwoar 
ai tra Taïs êmi Tÿs els Tv pacyadknr dednlœuévos diaQopäs, noi 
uerà Tv atrdpun Tdouv oy}siar ai mapadedouévar fuir Év Tÿ Tv 
&Xœwv dpydvor xiwnoes yivéobwoar. Mn üvrwr de dyxavawr dn- 
Aovére, oùde &Éovos &v raïs lepaoeoiv, à eis Tir uacxdhnr dsaPopd 
dià ris ondûns xaTapriberos TPÔRE TouoÛTw * dvax}\GTa: à oran, 
doe aûrÿs Tù duboeudès mépas Ümepäpor Td nÉPahor doavs cPn- 
voerdès, na TôTe dumis xauplos peodtys Tdooera peTaË) ToÙ dua- 
miyuaros na Tüs omdns, Îs ai dpyat ÉEw édvror mapemuévau. 
Ilpès dE rèv xaraprioudr mapeoldros rod mdsyovros T® dbpydvw, 


€ /, 


Üreprilero à yelp Ümèp Tù diérnyua, Îva » ordÜn cs auËn évrebñ 


placer; ensuite il passera son bras par-dessus l'axe, pour pouvoir y ap- 
puyer ce membre. Puis on entourera le bras d’un lacs à tension égale, 
dont on fera descendre les chefs sur l'axe; on aura recours aux mêmes 
méthodes d'extension que nous avons indiquées à propos de la luxation 
de l’humérus dans l’aisselle, et, quand l'extension aura acquis un degré 
d'intensité sufhisant, on pratiquera les mouvements de levier que nous 
avons exposés, en parlant du mouvement des autres machines (p. 372 
et 387). Quand il n'existe dans la machine ni coudes, ni, bien en- 
tendu, d’axe passé à travers les ailes, on peut réduire la luxation de 
l'humérus dans l’aisselle avec la spathe, de la manière suivante : on re- 
lève la spathe, et il en résulte que son extrémité, semblable à un re- 
bord de bouclier, dépasse la tête, comme si c'était un embout en forme 
de coin; alors on place le milieu d'un cordon double entre la traverse 
et la spathe, et on en laisse pendre librement au dehors les chefs. 
Pour réduire la luxation, le malade se placera près de la machine, et il 
passera son bras par-dessus la traverse, afin qu’on puisse introduire la 
spathe dans l’aisselle, comme si c'était une ambe. (Voy. Hippocr. Des artic. 
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Mai 165-166. 
TOS, Hoi TÔTE mpôs TÜv xaTapriopdr ÜreprileTor n 4elp, al évti- 


Deror Tù o@nvoeudès els Tir pacyxdAnr, era à Bpayxiwr doQalt- 
LeTar pds Tir yehwvnr di Toù Polrmos éridécuou. V'evouévwr 39 
de roûrwr, olpéQerou à nor Ecwv Ürd Te To Dmoxemmévou xd) ou 

5 xafelxopérn à xeAGvn xararelves rdv (Bpaylova, ua n uèv xard- 
Taois yivere, ai à dxéhou0os poyXeïar mapeurod or, mporde- 
deuévou To Bpaylovos Tr yekwvn. 


ue’. Ilepi rüv rerldpwr roù dyxüvos diaGop@r. 


Ér: ré Tpiôy ToÙ dyxvos diaDopôv, émi &v xaTanéxauTla 1 | 





XEP Ts Éd Àéyow nai Ths ÉÉcw, nt Te Tis dmiow, &hox]pou où- 
10 ons Ts ToÙ dpydvou xaTaoaeuñs, TOÙ Ddoyovtos mAnoior ÉolwTos 
| ré Tivos Üromodou, o1peGéohe à GÉwy, iva Td o@nvosudès xdTw 166 


évnTos, TO d Xeïov aûroù uépos &vw, ua TÔTE Ümepri0éoOw n vel 
, REP , P 


verse supérieure, alors on passe le bras par-dessus, pour réduire la 
luxation; on met l'embout en forme de coin dans l’aisselle, puis on 
attache le bras à la tortue, à l’aide du bandage dit phénix. Après cela, 32 
on tourne l'axe d’en bas : alors la tortue, descendue par la corde placée 
au-dessous d’elle, opérera l'extension du bras vers le bas, et cette exten- 
sion a lieu; mais on éprouve des obstacles pour opérer les mouvements 

de levier qui s'ensuivent, parce que le bras est attaché à la tortue. 


25. DE LÀ RÉDUCTION DES QUATRE LUXATIONS DU COUDE. 


Dans les trois luxations du coude où le bras est fléchi, c’est-à-dire dans 1 
la luxation en dedans, en dehors et en arrière, äl faut, dans le cas ou les 
pièces de la machine sont au complet, placer le malade debout près de 
la machine sur un escabeau, et retourner l'axe, pour faire en sorte que 
l'embout soit en bas et la partie lisse de l’axe en haut; alors le malade 
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passera son bras par-dessus l'axe. Ensuite on assujettira le bras sur l'axe, 
à l’aide du bandage dit phénix; on entourera l'avant-bras, dans le voisi- 
nage du carpe, d'un lacs à tension inégale, dont on remontera les chefs, 
pour les attacher, soit sur l'aile correspondante, soit sur la partie de 
l'axe arrondie au tour. Après avoir afflermi ainsi, avec ce lacs, la posi- 
tion angulaire du bras, on place sur l’avant-bras, dans le voisinage du 
coude, le milieu d’un cordon double ou d’un bandeau large, dont on fait 
descendre les chefs vers l'axe. On pratiquera les méthodes diverses d’ex- 
tension comme nous l'avons exposé en parlant de la réduction des luxa- 
tions de l'épaule (ch. 24); dans le cas actuel, on pourra agir également, 
soit en prenant un point d'appui fixe et en tirant par le haut, soit par la 
double traction. Quand l'extension aura acquis un degré d'intensité sufh- 
sant, on opérera les mêmes mouvements de levier que nous avons déjà 
exposés auparavant, en parlant de l’action des autres machines (ch. 10, 
14). S'il existe une luxation en avant, luxation dans laquelle le membre 
est étendu, on assujettit le bras sur l'axe, après avoir passé le membre 
par-dessus la machine, et alors on place autour de l’avant-bras le câble 
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(XLVIIT, 9) ou quelque autre lacs à tension égale, dont on fait descendre 
les chefs ; on recommande de nouveau les mêmes modes d'extension, et, 
après l'extension, les mouvements de levier que nous avons exposés en 
traitant des machines (ibid.). Mais la spathe , disions-nous, semble convenir 
spécialement pour réduire les luxations du coude; voyons comment on 
fait cette opération, quand il n’y a, dans la machine, ni coudes, ni axe 
passé par les ailes. On défait la corde et on la plie en deux; on passe les 
chefs de cette corde, en allant de haut en bas, par deux des trous de la 
tortue, et on assujetlit ces chefs sur les chevilles de l'axe; on remonte 
la tortue avec la spathe vers la traverse supérieure; alors on relève la 
spathe, puis on passe le membre enveloppé de laine par-dessus la tra- 
verse; enfin on assujettit le bras sur la traverse avec le bandage appelé 
phénix , et l'avant-bras sur la spathe, en le tenant dans la flexion : si alors 
on tourne l'axe placé entre les jambes, la tortue, abaiïssée par la corde, 
exerce une traction par le bas sur la spathe. Aïnsi l'extension par le 
bas se produit, puis on recommande les mouvements de levier que 
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nous avons exposés beaucoup plus haut {ch. 10, 14) : pour les deux 
luxations en dedans et en dehors, le mouvement par impulsion latérale, 
et, pour la luxation en arrière, celui qu’on pratique en attirant. Par cette 
méthode, on produit l'extension vers le bas; mais on rencontre des 
obstacles pour pratiquer les mouvements de levier, parce que le membre 
est relié à la spathe, à moins qu'il ne s'agisse du mouvement de levier 
par attraclion, car la tige peut être retirée du trou. La spathe con- 
vient mieux pour la luxation en avant. Quand il s’agit de réduire cette 
luxation, on atiache la corde de la même manière, mais on laisse la 
spathe pendre librement vers le bas; ensuile on tend le membre par- 
dessus la machine, on assujettit le bras sur la traverse et l’avant-bras 
sur la spathe, puis on recommande de faire l'extension vers le bas, et, 
quand elle a acquis un degré d'intensité suffisant, on a recours aux 
mouvements de levier qui doivent suivre, d’abord au mouvement par 
refoulement, puis au mouvement par glissement rotatoire, en relevant 
la spathe conjointement avec le membre et en les fléchissant autour de 


1. poxAlu R, et sic fere semper. et sic sæpius. — 10. œ#yur RU, et sic 
— 4. maparodéoyra U, et sic sæpius;  sæpius. — Ib. raÿra ex em.; raÿrnr RU. 
om. R.— 5. {#] ex em.; om. RÜ. — — 11. [rdou rés] ex em.; om. RU. — 


5-6. pléecüa SEsAneodar Ü,— 7. Taÿrns 12. mp@rnv ex em.; play RU. — Ib. ÿr- 
ai XATAPTIÉOUÉLNS U. — 8. éaou RU, rworw R; eirwoiv P, el sic sæpius. 
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132 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLIX, 26. 
Mai 167-168. 
dvaxhowuérns xai xaumlouérns mep} Tù Tis imwocws airior. OÙro 


ai Tà roù dyxävos éEaplpruara. 
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A ñ\ / 1 / S S / / 14 Y 
TX DAUXTN © poyyuhois HOE OLAVTOALOIS TpAHag iv ŒGOVES ÉVHEIVTOE 


l'objet qui produit le refoulement. C'est encore ainsi qu'on réduit les 
luxations du coude. 


26. BANC D'HIPPOCRATE. — TIRÉ DE RUFUS. 


Le très-admirable Hippocrate a appelé, dans plusieurs de ses écrits, 
sa propre machine madrier (cf. Fract. 13; Articul. 72); dans quelques- 
uns il l’a appelée planche (Mochl. $ 38?); mais les médecins qui vinrent 
après lui l'appelèrent banc, puis ils y attachèrent des pieds en dessous 
et l’'employèrent aussi bien comme machine que comme banc. Voici 
quelle en est la structure : c’est une pièce de bois de six coudées de lon- 
gueur et de deux coudées de largeur; son épaisseur égale à peu près 
un empan. Dans cette machine, on a attaché, sur les extrémités de la 
planche horizcntale, d’autres morceaux de bois longs d'un pied; ils 
sont an nombre de quatre, deux de chaque côté, et présentent, à leur 
sommet, une surface arrondie. Hippocrate a appelé ces morceaux de bois 
des supports ; dans ces supports, qui sont percés, dans le sens de la iar- 
geur | de la machine |, de trous ronds et allant de part en part, on trouve 


Cu. 26, tit. Té ex em.; Toù RU. — 7. ééarnyes R.— Ib. [dé] ex em.; om. 


3. Savudoros R. — 4. oxidiar R;6%e- RU. — Ib. may RU. — 11. xexou- 
dla ÜÙ. — 5. [re] ex em.; om. RU.— pévous R. 
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BANC D'HIPPOCRATE. 133 
Mai 168. 
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XATA [LÉPOS. 


des axes saillants dont le milieu est surmonté de chevilles, tandis que 
les parties arrondies au tour sont pourvues de manivelles destinées à 
tourner l'axe. Cette machine est creusée, dans la moilié de son étendue, 
de cavités en forme de gouttières profondes de quatre doigts, et éloi- 
gnées les unes des autres également de quatre doigts; Hippocrate a 
appelé ces gouttières des fossettes. En outre, la machine présente, au 
milieu, une excavation carrée el profonde, dans laquelle est placée 
une quille appelée priapisque. On a encore inventé un autre support en 
forme de pi, qui se trouve au milieu de la machine. Telle est la struc- 
ture de cette machine selon Pasicrate; après l'avoir expliquée, j'expo- 
serai comment agit le banc d'Hippocrate construit d’après l’ancien mo- 
dèle, sur lequel on peut réduire tous les déplacements articulaires, le 
malade étant couché, ainsi que je le dirai dans les chapitres particuliers. 


1. perd RU. — 3-4. cwXño: ouolws ex em. Vid.; Ëxé RU. — 7. @Ad ex 
2. Balos ex em. Vid.; owAñnt éuoioy em; QXla mœpès ypelar U; Xelx R. — 
2. Bdfous RU. — 4. rerpadaurulualous 8. à post xaracxeun om. R. — 9. Îrro- 
R; TeTpadautu}siou U; spidaurious P  xparous R.— 10. va om. U.— Ib. xe- 
Vid. — 5. xameroÿs RU. — Ib. Ër xAouévou R. 
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i34 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLIX, 27. 


Mai 168-169. 


xê!. ITepi yérvos. 


Êr rôv Ths yévvos diaPopév, Ürilou To Ddsyovros Écynua- 
» U / = 

TIOUÉVOU, äv TE HATX Er L£pos TUYN SEnpOpnavta n VÉvUS, dv TE 
xaTa duPoTepa TÈ dupa, TOÙ mÉc4OvTos ÉocynuaTiouévou Ürliar 
Éyovtos Tir xeQalir wep} T® xaTaA AE &Eovt, Tv yeupdv doQa- 
Aulouévar mpès TD Supaur xal TD érryaolplo, xal TO oucÀdr 
mpès Ana, xai mdvtur mpès Tù dpyarxdr [Babpor, Th xeQa\ñ 
émimhexéoüaw à Xaywds émideauos oùv Toïs wrious. Kai Tôrte [ai] 

= 2 dE, 2 / € / \ \ c / 
ToÙ émidéouou dynhu dupariéolwoar mpès Tir ÜTrepxemuévnr 
Qlièr xpariuaros ydpiv, eodTns Te xœupias évrubéoÜw TD olopari 
&s ÉCwTATw mÀnoiov TOY Ya ueTaËD TOY UT OdOVTEY * 
ñs ai dpyai xaTayéolwoar xdTw ua) drodtdéofwoar T® æpès Toùs 
môdas dÉons, dXAns Te xœiplas peobTIs ÜnepribécÜe Ti yeveiw, ñs 


œë dpxai Ürrép | xEDañs dyéoclwoar xai érodidocmoar T® ÜTÈP HE- 


27. DE LA RÉDUCTION DE LA MÂCHOIRE. 


Pour la luxation de la mâchoire, d’un seul ou des deux côtés, on 
placera le malade sur le dos, et, dans cette position, il rejellera sa lête 
en arrière sur l'axe placé de ce côté; on liera ses mains sur la poi- 
trine et sur le ventre, ses jambes l’une à l'autre, et le malade sur le 
banc : après quoi on fera autour de la tête le bandage dit lièvre avec 
oreilles (XLVIIT, 25). Alors on nouera les anses de ce bandage sur le 
support placé en dessus, pour les fixer, et on placera aussi loin que pos- 
sible le milieu d'un cordon dans l’intérieur de la bouche, entre les 
dents molaires, jusque dans le voisinage de la commissure des lèvres ; on 
amènera les chefs de ce cordon vers le bas, et on les assujettira sur l'axe 
qui est du côté des pieds; on placera au-dessus du menton le milieu d'un 
autre cordon dont on amènera les chefs par-dessus la tête, pour les assu- 
jettir sur l'axe qui se trouve dans cet endroit, en vue de l’écartement 


2. dyéxaler RU. — 3. dxpaua U. — em.; om. RÜ. — 11. drodd0cdwoan 
Ib. ün7/ou U; om. Vid. — 7. [ai] ex RU. 
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#9". Mepi nov. 


Tis eis tv paoydnr diaQopôs xarapriGouévns xat Tÿs ÉuTpo- 
ofer, Ürlios à mdaywr oynuaribéolw: ris de driow, spnvis. Ts 
dv oÙv eis Tv paoydhnr diaQopâs xarapriouévns, Td o@nvoet- 
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au6oedès adroÿ uépos Eur pooller veveuxévar , Td dè wepireroauuévor 


des mâchoires. Après avoir fait cela, on tournera l'axe d'en bas, afin 
que la réduction se produise à l’aide d’un point d'appui fixe et d’une 
espèce d'extension vers le bas. Quand l'extension sera parvenue à un 
degré d'intensité suffisant, on mettra en œuvre les mouvements de le- 
vier qui sont exposés dans notre traité Des articulations. En cas de luxa- 
tion d'un seul côté, on aura recours à trois mouvements : l'impulsion 
latérale, le refoulement et le glissement; quand l'os s’est luxé des deux 
côtés, on emploiera le refoulement el le glissement. Voilà ce que j'avais 
à dire de la mâchoire; la suite de mon sujet m’amène à parler de l'épaule. 


28. DE LA RÉDUCTION DE L’ÉPAULE. 


Lorsqu'on a à réduire la luxation dans l'aisselle, ou la luxation en 
avant, on place le malade sur le dos, et sur le ventre pour la luxation 
en arrière. Quand il s’agit de réduire la luxation dans l’aisselle, on intro- 
duit l'embout en forme de coin dans l’aisselle, avec la précaution de 
faire pencher en avant la partie relevée en rebord, et en arrière la partie 


1. dé] sou U. — 2. xai xard rdv oav U. — 7. éumaelus conj.; éxmadela 


RU. — 3. dé om.R. — Ib. évr#béofow- RU. 
28. 
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436 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLIX, »8. 
Mai 169-]70, 


dmiow. EvuQéper dà rd oQnvoerdès 0oviy, À épio meprerheir pa- 
AdyuaTos xdpiv° amv yap ÉÿXor dolepyès xal dmnvès, xallamep 
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de a diù Tir [roÿ] rémou Quormir Seppaoiar auvepyoboar Tà ya- 
Adouari. Âvariver Toryapobr Tùr ouAkeyouevor idpôra, xal dua 
où œapololaiver Td oQnvocudés. Eîra ai Tüv xdowv dpyai, ai per 
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! à Q € ! 6 / ” / Æ\ ” 
xopias Te dirÂñs  pecdts Ümoribéolow Th uaoyd}]n peTacd Toù 
o@nvoeudoÿs xal Toù Bpayiovos, as d EdoËer &Xdous, ueTaËd Toù 
o@nvoeidods ua Tv œhevpôr, ñs ai dpyai ÉËw dyéofwoar. Avr 
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renversée. Il est bon d'entourer cet embout de linge ou de laine, pour 
adoucir le contact; car toute espèce de bois est dure et cause une sensa- 
tion peu agréable, comme le dit Hippocrate. (Fractures, $ 16.) C'est là 
le premier motif pour lequel nous enveloppons cet embout de laine; 
en second lieu, nous avons en vue les sueurs qui se forment dans l’ais- 
selle, aussi bien à cause de la peur qu'inspire la réduction que par suite 
de la chaleur naturelle de cette région, chaleur qui aide au relàche- 
ment. (Voyez chap. 8, p. 363.) La laine absorbe donc la sueur qui se 
rassemble, et en même temps elle empêche lembout de glisser sur 
les côtés. Ensuile on mène les chefs des cordes par-dessus la tête, sur 
l'axe, les uns en avant et les autres en arrière, et on place le milieu 
d’un cordon double sous l’aisselle, entre l’'embout et le bras, ou, se- 
lon d’autres, entre cet embout et les côtes; on amène les chefs de ce 
cordon à l'extérieur. On entoure le bras du câble ou de quelque autre 
lacs à tension égale; seulement, on n’applique pas le lacs sur le muscle; 
mais au-dessus ou au-dessous, de peur que le resserrement ne soit 


1. 7@ c@nvocrdet RU. — 6. [roù] ex — g. æpdoûes U. —— 11. xal om. U. 
em.; om. RU. — 5. ouleyoperor U. — 12. Kaÿr® U. — 14-p. 437, L. 1. 
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do@añcolépa. Mvepyroouer dè À ar xpdrnua nai xardraouv, à 
pénible à cause de sa nature nerveuse. (Voy. chap. 8, p. 364, L. 12.) 
La plupart des médecins préfèrent placer le lacs au-dessus du muscle, 
croyant que celte région s’y prêle mieux, parce qu'elle est voisine de 
l'articulation; elle est plus incommode pour l'opération, parce qu'elle 
empèche de pratiquer des mouvements de levier directs. Nous préfé- 
rons encore la région située au-dessous du muscle, pour cette raison 
que les parties se relâchent difficilement, quand l'articulation subit un 
resserrement local, tandis qu'elles se détendent facilement, si on exerce 
sur elles une traction partant d’un point modérément éloigné. Il convient 
d'entourer en même temps le bras de laine fine pour adoucir le contact, 
et d'appliquer alors seulement le lacs; car les inégalités du coude, pla- 
cées sous lui, tiennent le lacs en place, et l'intensité de la tension ne lui 
permettra donc plus de glisser vers le bas; après avoir pris ces dispositions, 
on fait descendre les chefs du lacs, et on les assujettit directement sur la 
cheville de Vaxe, soit en les roulant sur la cheville, soit en les réunissant 
par un nœud. Mais il est préférable de les nouer et de les placer ensuite 
autour de la cheville, car cette manière d’agir est plus sûre. Nous opé- 
rerons soil en prenant un point d'appui fixe et en tirant vers le bas où 


10. #mopeir RU.— 15, xpàr. à narà rio R; par. à aai 4ara taoiv U, 
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C Mai 170-171. 
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vers le haut, soit en tirant des deux côtés à la fois, a l’aide des axes de 
la machine. Quand l'extension aura acquis un degré d'intensité suffisant, 
on pratiquera d’abord le mouvement de levier qui se fait en attirant, 
à l'aide du cordon double mû par une seule main ; en même temps 
qu'on fait l'attraction, le chirurgien fera basculer, avec l'autre main, 
le coude de dehors en dedans, pendant que dure encore l'extension ; en 
second lieu, on meitra en œuvre le glissement à l’aide des deux mains, 
après qu'on a relâché l'extension. Dans la luxation en avant ou en ar- 
rière, nous rejelons l'emploi de l'embout, pourvu qu'on ait donné au 
malade une position convenable, en le mettant sur le dos pour la luxa- 
tion en avant, et sur le ventre pour la luxalion en arrière, Dans la luxa- 
üon en avant, on place sous l'aisselle le milieu d'un cordon double 
enveloppé de laine, dont on amène ensuite les chefs par-dessus la tête, 
non dans une direction perpendiculaire sur l'épaule affectée, mais dans 
le sens du côté opposé à la partie malade. On s’est demandé pourquoi 
on agissait ainsi : d'après le dire de Pasicrate, c'est pour empêcher 
que le bras ne soit retenu en haut par le cordon, sion l’amène droit en 


D. Emi, R. — 6. Gveleions nai yaha- @opäs] conj:; om. RU. — 11. un xard- 
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19 yhoœ Tpôre. Ai dxbhoudos ém ToûTwr poyhsiat mapalaubaréob- 
car émodve mur clpnuévar æponyounéves dà À did Tv XELpSr 10 
20 Dapaywy}) aa iTwois. Ouoiws d8 nai mi Ts dmiow daQopäs, 
GpHvOÙs TOÜ GAgYOVTOS ÉCYNUATICUÉVOU, TA aÛTà ÉvEpyuaTa 
21 æpooayéobw, à nai èm) This Éurpooler diaPopäs Toù duou. Meta 
Tv aÿTaoun Tdoiv 1 did Tr XEtPDY Inwois Ho Dapay y À PAT) 
dPdlua maparaubaréo bo. 15 
haut; mais les médecins qui vinrent après lui dirent qu'il fallait laisser 
marcher les chefs dans une direction oblique, non pas pour cette cause, 
mais pour éviter que les parties qui constituent l’aisselle ne fussent re- 
foulées vers le haut et ne remplissent ainsi la région {c'est-à-dire le co- 
17 tyle) de l'omoplate. D'accord en cela avec tout le monde, nous sommes 
d'avis de donner aux chefs une direction oblique vers le côté opposé 
18 pres du support correspondant. On entourera, comme ci-dessus, le 
bras du câble (XLVIIT) 9) ou d'un autre lacs à tension égale, dont on 
amènera les chefs en bas sur l'axe situé du côté des pieds, afin d'obtenir 
un point d'appui fixe et une extension vers le bas, à moins qu'on ne 
19 veuille recourir à la double lraction. Quant aux mouvements de jevier qui 
doivent suivre, on emploiera ceux que nous avons mentionnés plus haut 
(p- 438, L. 2?); mais on recourra de préférence à l'impulsion latérale 
20 et au refoulement opérés avec les mains. Dans la luxation en arrière, 
on pratiquera aussi, après avoir couché le malade sur le ventre, les 
21 mêmes manœuvres que lorsque l’humérus s’est luxé en avant. Quand 
l'extension aura acquis un degré d'intensité suflisant, on aura recours au 
refoulement, à l'impulsion latérale et au glissement à laide des mains. 


1. vo ApaTTa CON]. dvaxpariTat &ole Ta R.— 5. ouoros R. — 7. rots| 


Ü; xpareïrar R. — 3. rûümov RU. — 4. ryv R. 
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AO ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLIX, 29. 


Mai 171-172. 


x0". Iepi éÉxpOpyuaros Bpayiovos nai xaréyparos. 


ë 

Éofin üre 1® Toù (payiovos ébaphptuart ovyypovier na 
xTAyua, HÉTOU TOÙ xwAOU payéytos, ylverai Te xpela duo pèv xa- 

/ 2 / (3 \ La LA J 
raraëecws ToÙ ééapÜpiuaros, dua d Siamhaouoÿ rod xaréyuaros. 
Nôv eûreOnoer natapriouès Tod ééapÜpuatos xaTà xpdrnpa na 
dvdraouv, Tod dè xardyuaros xard xpdrmua na) xardraoiv, mpd- 
To» 8 xaraprieolar Tù éédplpnua, xai Tôte Td xdrayua. pds 
pèv oùv rdv ro éénpÜphuaros xa|raprioudr rd oQnvoeridès évr10é 0e 

2 \ JS 2 / f € \ + € ®, là 

els Tir paoyahnr, dvayécüwodr Te Ünèp xeQahñs ai Tv xd)wr 
dpxai® ueodrns Ô xouplas Taoaéolow petaËd rod o@nvoeudos uai 
ro Bpayiovos* fs ai dpyai Cepéolwoar ÉËw : à dE xapyno1os Bpé- 
x0s ÜTd Tù oPnvoerdès Ürepdvow To xardyuaros weperibéc Oo. T'où- 
zou ai äpyal dyéolwaoar xdTw, ua dmodidéofwoar Tÿ QUE mpès 


/ x € ne À \ 2 \ » STI EE NT 14 e/ 
HPATNEL Œt O£ TOY HA/AWD GpXa 4710) TO UTEfP xEQa ns ACOUL, 11 
20. RÉDUCTION DE LA LUXATION DE L’'HUMÉRUS COMPLIQUÉE DE FRACTURE. 


La luxation de l'humérus est quelquefois accompagnée d'une fracture 
du même os, fracture qui intéresse le milieu du membre; alors on est 
dans la nécessité de faire à la fois la réduction de la luxation et la coap- 
tation de la fracture. Dans ce cas, il conviendra de réduire {a luxation 
en prenant un point d'appui fixe et en tirant vers le haut, tandis qu'on 
traitera la fracture en se ménageant un point d'appui fixe et en tirant 
vers le bas; mais il faut d’abord remettre le membre, et ensuite guérir 
la fracture. Pour réduire la luxation, on mettra l’embout en forme de 
coin dans l’aisselle; on fera remonter les chefs des cordes par-dessus la 
tête, et on placera, entre l'embout et le bras, le milieu d’un cordon, 
dont on fera marcher les chefs vers l'extérieur; enfin on introduira 
sous l’embout un céble (XLVIIT, 9), dont on entourera le membre au- 
dessus de la fracture. On fera descendre les chefs de ce dernier lacs, 
pour les assujettir sur le support afin de les retenir, tandis qu'on fera 


remonter seux des cordes, pour les attacher sur l'axe qui est au-dessus 


Cu. 29, 1. 2. 7e om. R. — 4. Nôv ofeimost U. — 13. [r@|] ex em.; om. 
ethernoet P; Nôüv eüderns ÿ R: Nuve- RU. 
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BANC D’HIPPOCRATE. Aa 


Mai 172. 
C2 / 2 1 DT \ \ \ 
rÿ rotrou olpo@ÿ xpérnua yévnras na) dvdraois. Merà d ir 
avrdpun téoiv did Tüv dxokoUlwy poyerr à Toù &pÜpou yivécûw 
aaTdraËs , uÂTEITA TOÙ SÉapOpiuaros xaraprioÜévros, ai Toù Bpô- 
xov dpxai dyéclwoar nai Ürèp xeQaññs dva@epérÜwoar nai àro- 

LA 

didéolwoar apariuars. AXos dè Bpéyos lxérovos xapynoios Ti 
Bpaxiour epiri0éche, où ai àpyai xaraQepéolwoar xdTw, at dmo- 

didé = = / " do Z, SZ 
1o0owoav T5 dÉour T mAnoior Tv woddr, lva yévnTau Td évép- 
\ f \\ / Le ? 24 » \ 2 = 
yaua xarTà apdrnua aa xaréraoiv. NÜv oûx Éoin ebaGis êv Th 
TOÙ xaToymaTos xaTaTATEL À TOÙ xaTnpriouÉvou &pÜpou éxrdera 
xexpétnTas yap dvw Ürd To o@nvocidobs aa Toù dv (Bpéxov. 
Merà Tir xaradraoiv did xeipôv Tù xdrayua diamhacoéoüw xalos 
œhetoldus édnawoauer. Kai mi ris Eurpooler, Ëte Te Ts dmiow 
dsaDopäs, Taïs aûrats émivolais yivécÜwoar où narapriouoi. Me- 


unriolo. 


de la tête, afin d'obtenir, en le tournant, un point d'appui fixe et une 
extension vers le haut. Quand l'extension aura acquis un degré d'intensité 
suffisant, on remettra le membre en place à l’aide des mouvements de 
levier qui doivent suivre; ensuite, après la réduction de la luxation, on 
fera remonter les chefs du lacs par-dessus la tête, et on les assujettira 
sur quelque objet immobile destiné à les retenir. On entourera le bras 
d'un autre céble, lacs qui produit une tension égale, et dont on amè- 
nera les chefs vers le bas, pour les assujettir sur l'axe qui est du côté 
des pieds, afin de faire l'opération en prenant un point d'appui fixe et 
en lirant vers le bas. Il n'est plus à craindre que le membre remis en 
place se luxe de nouveau, pendant qu'on fait, pour la fracture, l’ex- 
tension vers le bas; car ce membre est retenu en place par l'embout 
et par le lacs d'en haut. Après avoir pratiqué l'extension vers le bas, 
on fait la coaptation du membre avec les mains, ainsi que nous l'avons 
indiqué très-souvent. En cas de luxalion en avant ou en arrière, on a 
imaginé de se servir des mêmes moyens de réduction. Que la chose soit 
tenue pour expliquée. 


2. om. U. — Ib. yevéobo Ù. — 3. dre U; om. R. — 8. spñus R. — Ib. 
xararaois R. — 7. r& post d£on con]; dvaraow R. 
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442 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLIX, 30. 


Mai 172-173. 


À". Iept dyx@vos. 


Êr) rôr rpiôv ToÙ dyxdvos diaQopôv, Tis ÉEw, Ths ÉOw, Ts 
dmiow, émi @v xéxaunlar ñ xelp éxreiveodou un duvauén, Ünios 6 
Daoywv ÉTt To) bpydvou xAvéd0w, aa ueTd TÔv oixeiov oynua- 
Tioudr Bpéyxos à xapyroios à Sos icorovos œepiriDéo lo TS Bpo- 
xiove, oÙ ai dpyai ävw QepéoOwoar Ünèp neQadñs xpariuaros yd- 


pu. To dE œnyxet mAnoior xaprod dviobrovos wepiribéolw Bpôyos 


N°2 / 


€ 2 N 3 mA A x = Ce) \ C1 
cs éprès,  xteolds, À vaut fès, où ai àpyai dvayéolwoar ai T5 
xara) how QUE spoodeiofwoar, ds yevéohar Tù oyñua éyywvio. 


Chute à 
Era rôTe dimÂs aaiplas ueobTns À Tauvlas mhatelas Tacoéobw 


XATà TOÙ mNLEws ÉyyÙs dyxdvos, oÙ ai dpyai dyÉéclwoar xdTw Ti 
L14 


\ A D \ MC PQ, \ = 12 2 
rÔv æmpès rois wooiv déova. Éyovtes où dvw ër Toù [Bpôyou àp- 


Xas, xdrw de Ts ms xœuplas, déovds Te Vo, dv uèv rép xeQa- 


30. RÉDUCTION DES LUXATIONS DU COUDE. 


Dans les trois espèces de luxations du coude, où le membre est 
fléchi sans pouvoir être étendu, c'est-à-dire dans les luxalions en de- 
hors, en dedans et en arrière, on couchera le malade sur la machine, 
et, après lui avoir ainsi donné la position requise, on entourera le bras 
d'un câble (XLVIII, 9), ou de quelque autre lacs à tension égale, 
dont on fera remonter les chefs par-dessus la tête, dans le but de les 
retenir. D'un autre côté, on mettra autour de l’avant-bras, dans de voi- 
sinage du carpe, un lacs à tension inégale, comme le lacs tresse, le 
lacs croisé ou le lacs des marins (XELVWT, 1-5}, dont on fera remonter les 
chefs, pour les lier sur le support correspondant, de manière à mettre 
le membre dans la position angulaire. Cela fait, on placera sur l’avant- 
bras, dans le voisinage du coude, le milieu d'un cordon double, ou d'un 
bandeau large, dont on fera descendre les chefs vers l'axe situé du côté 
des pieds. Comme nous avons donc à notre disposition, en haut, les 
chefs du lacs, en bas ceux du cordon double, et, en outre, deux axes, un 


Cu. 30, 1. 3. mé ex em. Vid.; üno décdwour PR. — 9. Tore ex em.; ro Tüs 
RU. — 7. éoprs RU. — 8. æpoode- RU.— Ib. yevefas R.— 1 1. rod om. R. 
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BANC D'HIPPOCRATE. 113 
Mai 173. 


Mis, Ov de mpès Tois mooiv, évepynoouér ye À XaTà xpdTua xa} 

J )\ à / \ DT? ) \ >) 2 \ 
[xardraoiv, À xaTd npdruo na] dvdraoiv, À xard didraoiv, nai 
perd Tv aûrépan Tdi poyhelas ypnoôuela Tais xara\ous 
mpès Thv ToÙ dp0pou xararayhv, ên uèr Tis Écw nai Ts LEx dua- 
Copäs Tais uaTd œapaywyir, én) d Tÿs dmiow Th uarà éEehuu- 
ouév. Er dé ris éumpoober diaQopäs, mt fs éxrérarar n yep 
xdurleolor un duvauérn, oynnariéolw à modsywv Ürlios émip- 
£ \ 2 \ / / é = d& \ 2 / DA 22 
fers ém) Tù œdoyxor uépos* Ts dè yespès éxTetapévns Em) Tod 
cavidænaros, Bpéyxos à xapyno1os mepiriléclo 7 Bpayion, où 
ai dpyai dyéclwoar Ümép xQaliñs, nai TD yes Nos ioétovos 
Bpéxos xard rà dmoMyovra pépn Tà mpès Tr xapTD' où ai dpyai 
dyÉobwoar adtow, Tdoeis Te donmnabéowoar ai mposspnuévar À xaTd 
xpdrnua nai xararaouv |} xara didrac:v|. Kai malo» vüv aiperw- 


/ / \ \ à / 2 1£ a " € = 
TEPAr vopiQco TN HATA OIUXTATIV EVEPYET Epar OUOOY Ts aTÀñs H- 


au-dessus de la tête et un du côté des pieds, nous manœuvrerons soit 
en prenant un point d'appui fixe et en tirant vers le haut ou vers le bas, 
soit en opérant une traction double; puis, quand l'extension aura acquis 
un degré d'intensité suffisant, nous aurons recours aux mouvements de 
levier qui conviennent pour remettre le membre en place, à savoir, en 
cas de luxation en dedans ou en dehors, au mouvement par impul- 
sion latérale, et, dans la luxation en arrière, au mouvement par attrac- 
tion. S'il existe une luxation en avant, cas dans lequel le membre est 
élendu sans pouvoir ètre fléchi, on couchera le malade sur le dos, tout 
en le faisant pencher sur le côté affecté, on étendra le membre sur la 
planche, on placera aulour du bras le céble, dont on amènera les chefs 
par-dessus la tête; on entourera les parlies fuyantes de l’avant-bras, 
situées dans le voisinage du carpe, d'un autre lacs à tension égale, 
dont on amènera les chefs vers le bas; puis on recommandera les mé- 
thodes d'extension que nous avons indiquées plus haut, soit celle où on 
prend un point d'appui fixe pour tirer vers le bas, soit celle où on opère 
la double traction. Dans le cas actuel, je regarde même la méthode 
par double traction comme préférable, attendu que, pour remettre le 


a, ye] re R. — Ib. se aa R. — 2. 5. dé] pér R. — 7. xauxTéo0e R. — 9. 
[aardracir à xard x04Tnua xai] ex em. 6 om. R. — 13. [à xarà didrao:y] ex 
Vid.; om. RÜ. —— 4. xardraow R. —  em.; om. RU. 
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_Lll ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLIX, 30. 
Mai 173-174, 
ratdoeuws mpùs Tv ToÙ &pÜpou xararayr. Aeï dë era Tv atrapun 


J 


Tdi» Tàs émirndeious éynpiveuv uoydelas, Thv xaTà irwoir ua) 
xaTd wepioQaloiv, Tir uèv xatà imwouv ËTe uevotons Ths Técews, 
rh dé xaTd mepio@ahoiv yalaobeions. Aet dE perd rdv xaTapri- 8 
5 opèr mpès doQalñ yroou ris Tv doléwy xatarayñs weupdbeur Tà 
Quoinà Ts xepôs évepyuara, xdudur Xéyow nai ÉxTaoiv, Ëte Tv 
ml Tr près nai Ünlior oÎlpo@yv Tara yàp Tà évepynpara 
dveurodiolws yivoueva dnhot Tù ToÙ xarapriouoÿ Tédos. Éveol 9 à 
de aol &Ë dv\remapaËoXs ris mpès Tùv Étepor dyndva émryivdoneuw vu 
10 rù moréheoua. Êm) réder O8 xelp xaunléoÜw T® oixeiw éyywvi® 10 
oxnuari, Quharléolw Te œpès Tir duédoulor Separelav. Toïs de- 11 
dyhœuévors Tpômois xarapriteror Tà do ToÙ œiyews doléa wapà 
Quor duareévTa" émet de nur dar Éxaolov arr does, à pér 
ais ÉÉapÜpär, à d xepuis wapaphpoïou, nai wepi ToûTwr dia- 


15 Adgoua. Auarilerar xarà idiav d œiyxvs xwpis Tüs xepxidos, xal 12 


membre en place, elle est plus efficace que la simple extension vers le 
bas. Quand l'extension aura acquis un degré d'intensité suffisant, on met- 


] 


tra en œuvre les mouvements de levier convenables, à savoir, ceux qui se 
font par refoulement et par glissement rotatoire, le premier quand on 
pratique encore F'extension, et l’autre quand on l'a diminuée. Après la $ 
réduction, on s’assurera que les os sont rentrés en place, en essayant 
de faire accomplir au membre ses fonctions naturelles, je veux dire la 
flexion et l'extension, la pronation et la supination : en elfet, quand ces 
actes s’accomplissent sans obstacle, ils indiquent que la réduction a atteint 
son but. On peut aussi juger du résultat de la réduction, en comparant 9 





le membre qui a été luxé à celui qui est sain. On achève l'opération en 10 
fléchissant le membre pour lui donner la position angulaire convenable, 
et en lui conservant cette position pour le traitement consécutif. Quand 11 
les deux os de l'avant-bras sont déplacés, on les remet en place par les 
méthodes que nous venons d'indiquer; mais, comme chacun de ces deux 
os peut être lésé seul, le cubitus en se désarticulant, et le radius en su- 
bissant une subluxation, je parlerai aussi de ces accidents-ià. Le cubitus j2 


1. xararay#y ex em.; Gidraciy RU. — 2. émxpiveu RU. — 6. ér RU. 
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BANC D'HIPPOCRATE. 445 
Mui 174, 
alu À XEpais apaphpet HOT AUTL Xwpis TOÙ DNLEwS * ÔmOTEpor 


0 dy ré doléwr Toûtur @dÜn, mdr To xarapriouo duà rod dp- 
yavou yivouévou, à pr Bpayiwv doPaubéolw Bpôyw æpès Tir 
Ürepassnévnr Qhuav TO dE œyyxes mdlir nard Tà droyovTa pépn 
œepiriÜéoüw Bpôxos évicbrovos, cs éprds  vaurends, où Bpéyou 
ai àpyxai dyéclwoar xdTw nai œepirtbécÜwoar Toïs Toù &Éovos Tü- 
dois @pès Th Tdoiv. H d8 rod dreoorérou Bpoyou mepilecis œapa- 
/ / e/ \ \ 2 ! / \ \ 
rernpnuévn yivéobw, dole ras pér dynÿhas reréyÜor mpès rù xaTap- 


f2 / \ de 2 \ \ UNE / : 2Ÿ£ \ 
TiQueEvor HÆEpos » TAs 0€ apxas HAXTO TO ŒUTIHXELLEVOV‘ LOIWS yap 


[oi] dvicérovos Bpôyor éusiva pä&Xor Brdorrar rà uépn ols œepi- 10 


xeuvTar aûTov ai dyxla, hooov à Tà durixetuevæ* éme Ôù dilu- 
JS) £ ” \ SCT > 1& \ 4 #. 
yis éolir à œiyxus, nai rù Ërepor doléor œapà Quoi Éxor xaTap- 


riêerou, ouuQéper éueivo pèv (Bidbeodar, rd dé ar QUouv, ei oïv 


peut être affecté seul sans déplacement du radius, et, à son tour, le ra- 
dius peut éprouver une subluxation sans que le cubitus soit compromis; 
mais que l’un ou l’autre de ces deux os soit affecté, on assujetlira égale- 
ment, quand on fait la réduction avec la machine, le bras à l’aide d’un 
lacs sur le support placé au-dessus de lui; on placera aussi autour des 
parties fuyantes de l’avant-bras un lacs à tension inégale, comme le 
lacs tressé ou le lacs des marins (XLVIIT, 1, 3); on fera descendre les 
chefs de ce lacs, et on les enroulera sur les chevilles de l'axe pour arri- 
ver à l'extension. Seulement, en plaçant le lacs à tension inégale autour 
du membre, on doit prendre la précaution d'appliquer les anses contre 
le côté qu'il s’agit de remettre en place, et les chefs contre le côté op- 
posé; car les lacs à tension inégale ont la propriété spéciale d'agir avec 
plus de force sur les parties entourées de leurs anses que sur les parties 
situées du côté opposé (ch. 11, p. 380); or, comme l'avant-bras est com- 
posé de deux os, et qu'il s’agit de remettre en place l'un de ces deux 
os qui est dans une position contre nature, il convient de faire porter 
la force sur cet os-la, tandis que, s’il est possible, on n’exercera aucune 


1. maplpeï U. — Ib. xard aÿrhv om. R.— 10. [oi] ex em. ; om. RU. — 11. 
U — Ib. OTOTEpOY EX M.; OroTÉpa dyabha ex em.; dpxai RU. — 11-12. 


RU. — 5. éoprôs R. — Ib. Gpoyor om. Oiaêuyns RU. 
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446 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLIX, 30. 
Mai 174-175. 
7e, pi Garabñvor. Tdcews aÿrdprous yevouévns, uoyXeïar œapa- 14 


lauBaréolwoar ai TS biofiuars xardXXmdor. Êmi uèr ris Éow Toù 15 
œuixews diaPopäs a Tÿs Ex Ts xepuidos ouvmuuévos oi ddxrudos 
rüv duo xetpôv ÜroribécOwoar Tr dynévr, na Tà Sévapa Ex Dha- 
ylov œaparibécw, iva did Tûs Tür Sevdpur mapalérews cioavet 
Dapaywyf Bla xararayñs dExwOÿ rù doléor. Êri dà ris dmi{ow roÿ 16 
auyxecws [#] ris xepaidos diaQopäs, Ths yeupès ar woodr xe|xapu- 175 
uévns, ua Tÿ xatardoer Sévapr yepès n Imwois yivéobw æpès 
Tir To do lo xararayhr, xai aûtis Ts Tdcews idlws ouvepyolons 
7® xarapriou. Vis dè xepidos els rdv Éumpoober T0m0v mapnp- 17 
Opnuuias, éxrerauérns Tis yerpès, oÙTws évepyeir det cs èmi Tüs 


éurpoober diaQopäs auPorépor Tüv doléwr. Aonmmabéole Toivur 18 


7. 
Téois pèv ÿ xaTà xpdrmua aa xaTdraou* UETà dE Th» aûTüpan 


traction sur celui qui est dans son état naturel. Quand l'extension a 14 
acquis un degré d'intensité suffisant, on a recours aux mouvements de 
levier applicables à ce déplacement articulaire. Quand ï1 y a une luxation 15 
du cubitus en dedans, ou un déplacement du radius en dehors, on 
place les doigts réunis des deux mains sous le coude, tandis qu'on ap- . 
plique la paume sur les côtés de cette épiphyse, et cela dans le but de 
faire rentrer forcément l'os en place, en le soumettant à une espèce d'im- 
pulsion latérale. Lorsqu'il y a un déplacement du cubilus ou du radius 16 
en arrière, on fléchit légèrement le membre, et on se sert de la paume 
pour opérer, au moment même où on pratique l'extension, un mouve- 
ment de refoulement, dans le but de faire rentrer l'os en place; car, 
dans ce cas, l'extension elle-même a la propriété spéciale d'aider à la ré- 
duction. Si le radius a éprouvé une subluxation en avant, on mettra le 17 
membre dans l'extension, et on fera les mêmes manœuvres que pour le 
cas où les deux os ont subi une luxation dans le même sens. On approu- 18 
vera donc la méthode d'extension qui consiste à prendre un point d’ap- 
pui fixe et à tirer vers le bas, et, quand l'extension aura acquis un degré 


1. po R. — Ib. drurelvu (9) U; Oéoews P. — Ib. woavei P; &oav ñ U; 
darebvar P. — 3. xal con].; &x RU. oeil R.— 7. [#] ex em.; om. RU. — 
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ém) Toù (Balpou, 10 mdoxovros ôuolws xexluuévou, êmi dé Tüv 


d'intensité sufisant, on aura recours à deux mouvements de levier, re- 
foulement et glissement rotatoire : au premier pendant que l'extension 
persiste, et au second quand on l’a diminuée, ainsi que nous l'avons 
indiqué à propos de la luxation des deux os (p- 444,1 2). La réduction 
faite, on examinera comparativement, sur les deux membres, si leurs 
fonctions s’accomplissent sans obstacle; je veux parler de la flexion et 
de l'extension, de la pronation et de la supination. Quand ces fonctions 
s’accomplissent régulièrement, on doit supposer que l'os est rentré com- 
plétement en place : après quoi on donnera au membre la position an- 
gulaire, en vue du traitement conséculif, 


31. RÉDUCTIONS DES DÉPLACEMENTS DU CARPE. 


Le carpe peut devenir le siége d'une subluxation dans quatre sens 
différents: en dedans, en dehors, en avant et en arrière. Dans tous ces 
cas, on étend le malade sur le banc, en ie couchant sur le dos; mais, 
quand le déplacement a eu lieu en dedans, on met le membre dans la 


1.9 P;nR;nU.— Ib. [ñlexem.; RUÜ.— Ib. &s om. R.— 7. dveurodiolws 
om. RU. — 2-3. xai m..... meploQar-  rüv dvr. R.— Ib. pèy deï R.— Cu. 31, 
oi om. P. — 3. dyeleions Tûs Tdcews 1. 11. üniov RU. 
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supinalion, et dans la pronation pour les trois autres cas. Après avoir 
donné la position susdite au malade, on entoure l'avant-bras du câble 
(XLVIIT, 9), ou de quelque autre lacs à tension égale; puis on met en 
travers, dans le creux de la main, un bâtonnet ou un fer à cautère 
(ch. 15, p. 392), qu'on assujettit ensuite sur le métacarpe à l’aide du 
bandage appelé pointu (XLVIIT, 53); alors on place autour de chacune 
des extrémités du bâtonnet ou du fer à cautère le milieu d'un cordon 
double ou l’anse d'un lacs à tension inégale, pour les faire descendre 
après; on met, autour de l’avant-bras, un autre lacs à tension égale, 
dont on fait passer les chefs par-dessus la tête, pour les assujetlir à un 
objet immobile, dans ie but de, les retenir; on placera, au contraire, 
les chefs d’en bas autour de l'axe, afin d'arriver à une extension conve- 
nable; le but qu'on se propose consiste à oblenir, en tournant l'axe, un 
point d'appui fixe et une traction vers le bas. Quand l'extension aura ac- 
quis un degré d'intensité suflisant, on aura recours aux mouvements 
de levier appropriés; maintenant qu'il s'agit du carpe, la méthode la 
plus avantageuse consiste à agir en prenant un point d'appui fixe et en 
tirant par le bas ; toutefois on pourra aussi se servir de la traction par 


1. rôv ex em.; T@y RÜ.— 1-2. mpoer- nai éÉdyupou P. — 5. émidéouou om. 
pnuévor oynpariou@r À. — 3. xl LR. — 9. ai dè xdrw] où ai R. — 13. 
U; xl P. — 4-5. ééaxiou RU text.; dvar. xp-] et sursum adducere et in di- 
SÉdyou nai éÉanépou R marg.; éédyou versa contendere Vid. 
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le haut. Quand l'extension sera devenue assez forte, on appliquera les 
mouvements de levier qui conviennent pour remettre l'articulation en 
place. S'il s'agit d'un déplacement en dedans ou en dehors, on ren- 
trera les os de force, en les refoulant, soit avec la paume de la main, 
soit en appuyant le talon dessus ; ensuite on rejettera en arrière la partie 
de la main qui se rapproche des doigts; si on a affaire à un déplacement 
en avant ou en arrière, on doit avoir recours aux mouvements de levier 
qui agissent par impulsion latérale. 


32. RÉDUCTIONS DES COURBURES DE LA COLONNE VERTÉBRALE. 


Toutes les espèces de déplacements articulaires peuvent être réduites 
avec la machine d'Hippocrate (voy. ch. 5 et 26); toutefois ce sont surtout 
les courbures de l’épine du dos qui se prêtent à l'emploi de cette ma- 
chine; or, parmi ces courbures, on regarde comme les plus susceplibles 
d'être guéries celles qui proviennent d’une violence extérieure récente. 
Dans le cas dont il s’agit, on couchera le malade sur le banc, en le pla- 
çant sur le ventre, afin que les chefs des lacs soient situés vis-à-vis des 
axes; on entourera l'épine du dos soit de deux lacs à tension égale, un 
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A50 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLIX, 3. 
\ Mai 176-177. 
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* dviodtovor Téooapes, do dvw xai Oo xdTw, xaT dvTiOeTov Tao- 
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ou. Merd dè tir atrdpun Tdouv æpooayéofwoar poyAesias ai xara 
ITwOL * daPépous dé irwoes dvéypaÿder à Îrroxporne, Tv did 
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en haut au delà de la courbure, et un en bas au-dessous d’elle, soit de 
quatre lacs à tension inégale, deux en haut et deux en bas, et dont les 
uns auront une direction opposée à celle des autres, ainsi que cela a été 
indiqué dans le traité Des déplacements articulaires. Le procédé à suivre 
pour l'extension consistera surtout à tirer des deux côtés à la fois; cepen- 
dant, dans certains cas, on pourra aussi opérer en prenant un point 
d'appui fixe et en tirant soit vers le bas, soit vers le haut. Quand l’ex- 
tension a acquis un degré d'intensité suffisant, on mettra en œuvre les 
mouvements de levier qui agissent par refoulement; or Hippocrate 
(Artic. $ A7) a mentionné, dans ses écrits, diverses espèces de refoule- 
ment : celle qui se fait avec la paume de la main et celle où on se sert 
de la spathe à refoulement. Le passage où Hippocrate décrit le mouve- 
ment de levier qu'on pratique avec la spathe à refoulement se lit dans 
la partie de ses écrits où il parle des réductions qui exigent peu d’ap- 
pareil; il prescrit d'introduire le bout de la spathe dans un trou prati- 
qué au mur, ou dans un morceau de bois où l'on a fait une excavation. 
Quant à nous, nous avons ajouté au banc d'Hippocrate , afin d'obtenir un 
contre-appui pour la spathe, un pt en fer, dont les dimensions corres- 
pondent à celles de la spathe, pi qu'on peut enlever et remettre en 


2. ex em. Vid.; érerra oi RU.— dè dit U. — Ib. E?R. — 9. eüropiolois 
Ib. xaf om. R.— 5. [xaf] ex em.; om. ex em.; eümôpous voïs R; eüroploois rois 
RU. — Ib. xardraoiv..... nai om. R. (sic) U.— 10. évrofysov ex em.; oToryeñor 
— 7. did ex em.; dà did RUÜ.—- 8. 7» R; evrorov (sic) UP; &v roior P marg. 
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place, qui est percé lui-même d'un grand nombre de trous, et qu'on 
place dans ceux des jambes de la machine. Conformant les dimensions 
du pi à la hauteur de la courbure, j'insère l'extrémité de la spathe dans 
le pi et je l'abaisse sur la courbure, pour obtenir un mouvement de 
levier qui agit par refoulement. Quelques-uns placèrent aussi le milieu 
d'un double cordon de longueur suffisante au-dessous de la machine et 
exercèrent le refoulement en introduisant la spathe à refoulement dans 
ce cordon. Nous avons dit, avec plus de détails, dans le traité Des dé- 
placements articulaires, jusqu'où il fallait pousser le refoulement. 


33. RÉDUCTION DES LUXATIONS DE LA CUISSE. 


Le fémur peut se désarticuler dans quatre sens : en dedans, en dehors, 
en avant et en arrière; dans les trois premières espèces de luxation, 
c'est-à-dire dans les luxations en dedans, en dehors et en avant, la 
jambe est étendue sans pouvoir être fléchie, tandis que, dans la luxation 
en arrière, elle est fléchie sans pouvoir être étendue. Dans les trois es- 
pèces de luxation où le membre est étendu [sans pouvoir être fléchi], on 


4. xardyw con].; xardyov re U; xard- Ib. oraûr RU. — Cn. 33, L. 10. om 
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459 ORIBASE. COLLECT. MÉD. XLIX, 33. 
Mai 177-178. 
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placera le malade sur le dos; alors on mettra au-dessous du périnée le 
milieu d’un cordon double enveloppé de laine, dont on attirera les chefs 
par-dessus la tête. À moins qu'il ne s'agisse de ia luxation en dedans, 3 
on ne s inquiétera pas beaucoup de la partie du périnée qu'on entourera 
du milieu de la bande; mais, dans cette dernière espèce de luxation, 
on mettra plus de précaution, et on s’atlachera à placer la bande près de 
la cuisse saine, pour empècher que la tète du fémur ne soit retenue par 
le milieu de cette bande, au moment où on pratique l'extension; quant 
aux chefs placés en haut, on les assujettira sur l'axe, si on veut faire 
l'extension, en tirant des deux côtés à la fois: au contraire, on les atta- 
chera sur le support placé en dessus, si on veut procéder en prenant un 
point d'appui fixe et en tirant par le bas; alors on placera, autour des 
parties fuyantes de la cuisse, voisines du genou, le céble (XLVIIT, 9), 
dont on amènera les chefs vers le bas, pour les assujettir sur la cheville 
de l'axe, afin d'obtenir, en le tournant, un point d'appui fixe et une 
extension vers le bas. Quand l'extension a acquis un degré d'intensité 4 
suffisant, on passe aux mouvements de levier. Le support en forme de 5 
pi a été spécialement inventé pour la luxation du fémur en dedans; 
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quand il s'agit de réduire cette luxation, on couche le malade de telle 
manière qu'il s'appuie sur le côté sain; on enlève le priapisque et on 
place le membre intact au-dessous du support, pour l'assujettir dans 
cette position sur le banc, afin qu'il reste immobile: on agit de même 
pour les bras ainsi que pour le reste du corps; au contraire, on passe 
la jambe souffrante par-dessus le support, pour mettre sa partie voisine 
du périnée sur la planche transversale du pi. On entoure les parties 
fuyantes de la cuisse, voisines du genou, du céble, ou de quelque autre 
lacs à tension égale, dont on amène les chefs en bas vers l'axe, tandis 
qu'on place sur le support lui-même, et sous le membre qu'on veut re- 
mettre en place, une spathe à refoulement, ou une ambe qui s'étendra 
au-dessous du côté intérieur de la jambe tout entière, à commencer au 
périnée. Après cela on tourne l'axe, pour en venir à la réduction de la 
luxation, el on obtient, par sa rotation, une extension vers le bas. Quand 
l'extension a acquis un degré d'intensité suflisant, on amène la spathe 
ou l'ambe sur le support, en l'abaissant par force, conjointement avec 
la jambe, et on opère le mouvement de levier qui se fait par attraction; 
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après avoir fait l'attraction, on recommande d'opérer le glissement, ainsi 
que je l'ai dit également en parlant de la luxation de l’humérus dans l’ais- 
selle (ch. 28, p-438, 1. 2 sqq.). Dans la luxation en arrière, nous ne croyons 
devoir ni coucher le malade sur le ventre, ni le coucher sur le dos; 
mais nous le mettons dans la position assise, en le faisant appuyer par- 
uculièrement sur la fesse du côté sain. Après avoir donné cette position 
au malade, on prend deux cordons, dont on étend l'un, qui est simple, 
le long du corps, tandis qu'on place l'autre, qui est double, sur le mi- 
lieu du cordon simple; puis on fait, avec le cordon simple, une ceinture 
pour le malade, tandis qu'on amène le cordon double de haut en bas, 
du pubis au périnée, et qu'on le porte en arrière, en passant par le 
siége, afin que les quatre chefs des cordons arrivent au même point et 
qu'on puisse les assujeltir ensemble, par derrière, sur un objet immobile 
destiné à les retenir. Après avoir obtenu ainsi un point d'appui fixe, on 
place la partie aplatie de la spathe à refoulement au-dessous de la fesse, 
et on entoure les parties fuyantes de la cuisse, voisines du genou, d'un 
lacs à tension égale, dont on amène les chefs en bas sur l'axe, pour ob- 


3. [ro] ex em.; om. RU. — Ib. ds 5. dmAñv P; mA R; dr U. — 7-8. 
nai Emi R. — 4. p&l or ex em.; p&ov érayayei» RU. — 8. irpou R. — 12. 
dé RU. -— Ib. æpooxenxheuévor U. —  pépn æpos R. 
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tenir, en le tournant, un point d'appui fixe et une extension vers le bas. 
Quand l'extension a acquis un degré d'intensité suffisant, on fait avancer, 
à l’aide de la spathe, au moment même où on pratique l'extension vers 
le bas, la tête du fémur vers l'extérieur, et, avec le plat de la main, on 
rejette le malade sur le dos : en effet, en faisant au malade la violence 
que nous venons d'indiquer, on obtiendra que le membre rentre dans 
l'articulation. On reconnaît que la réduction a eu lieu, en comparant la 
jambe qui était malade avec l’autre, et en constatant la liberté des fone- 
tions de la jambe elle-même : en effet, quand on peut fléchir et étendre 
le membre sans obstacle, il faut en conclure que la réduction s’est par- 
faitement bien accomplie. 


34. RÉDUCTION DE LA LUXATION DU GENOU. 4 
LA 


Le genou peut se luxer dans trois sens : en dedans, en dehors et en 
arrière; mais, quelle que soit l'espèce de désarticulation , le membre est 
étendu et ne saurait être fléchi, Pour la désarticulation en dedans ou 
en dehors, on placera le malade sur le banc, en le couchant sur le dos, 


la jambe étendue; au contraire, on le couche sur le ventre quand il y 4 


2. 9 om. R. — 7, xai P;  ÜU; om. ra P; éxriveru U; om. R. — 8. oy- 
R.— Ib. xéunfera U. —— Ib. éxrelun-  êctac U. 
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une luxation en arrière. Après avoir donné au malade la position que 
nous venons de décrire, on entourera le membre de deux lacs à tension 
égale, dont on placera l’un en haut sur la cuisse, et l’autre en bas sur la 
jambe; on fera remonter les chefs du lacs d’en haut par-dessus la tête, 
et on amènera ceux du lacs d’en bas à l'axe; ensuite on mettra en œuvre 
les procédés d'extension que j'ai également décrits en parlant des autres 
articulations : en effet, on pourra opérer, soit en prenant un point d'appui 
fixe et en tirant vers le bas ou vers le haut, soit en opérant la double 
traction. Quand l'extension a acquis un degré d'intensité suffisant, on 
met en œuvre les mouvements de levier, qui consistent, pour les dé- 
sarticulations transversales, c'est-a-dire pour le déplacement en dedans 
ou en dehors, dans une impulsion latérale, et, pour la désarticulation 
en arrière, dans le mouvement par refoulement et le mouvement par 
glissement rotatoire. Comme les procédés pour ces mouvements sont 
semblables à ceux qu'on emploie à propos du coude, il faut recourir, 
pour les étudier, au chapitre qui traite de ce sujet (ch. 30). 


2-9 NT eee xai om. R. — 2. els] 6 dyaraow Ÿ uarè récit R; dydraomw à 
U. — 3. [xard].....[xard] ex em.; om. xard U. — 7. évepyñou om. U: — 8. 
U. — 5. ai rdceis ai nai ex em.; x ai  yivouérms RU. — 9. éxxpivovtas RU. 
P; xai R; nai ar (sic) U.— 6. xardraci»] — 11. romous RU. 
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35. RÉDUCTION DES DÉPLACEMENTS DE LA MALLÉOLE. 


La malléole peut subir des distorsions qui se font tantôt en dedans et 
tantôt en dehors; dans certains cas, elle s'échappe aussi en arrière. 
C'est un précepte commun pour loutes ces affections de placer. le ma- 
lade sur le dos, la jambe étendue; alors on entourera la jambe du 


‘ câble qui agit comme un lacs à tension égale, cäble dont on amènera 


nl 





les chefs en arrière par-dessus l'axe situé au delà de la tête. Autour de 
la malléole on placera le dragon, ou le lacs à sandale (XLVIIT, 4 et 5), 
dont on amènera les chefs en bas sur l'axe; alors on pratiquera l'exten- 
sion du membre, soit par la double traction, soit en prenant un point 
d'appui fixe et en tirant vers le bas. Quand l'extension aura acquis un de- 
gré d'intensité suffisant, on recommandera de faire les mouvements de 
levier nécessaires et qui consisteront à faire rebrousser chemin à l'os; 
cependant, dans la luxation en arrière, on pratiquera le mouvement 
de levier qui agit par attraction : en eflet, dans ce cas, celte espèce de 


Cu. 35, tit. o@upoÿ R ind.; cOupdr  apdrmua À xarà récit» RU. — Ib. reuvé- 


R text. U. — 1. morè de ééw om. Vid. oÛw ex em.; drareivéoüw RU. — 9. dxy- 
— 4-5. dyéclwonr| drodidocwoar R. Aou co R.— 10. dvremopo@ir] ubi in 
— 6. rà cavddhuop RU. — Ib. roÿrou  interiorem vel exteriorem partem exci- 
om, R. — 7. roù Bpoyou om. U. — 8. derit, retro cogendo. Vid. — Ib. # RU. 
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mouvement de levier a lieu par l'effet de la position qu'on a donnée au 
malade. Dans mon traité Des déplacements articulaires, je vous exposerai 5 
avec plus de soin les procédés pour ces mouvements de levier. 
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LIVRE i. 


1. DE CEUX DONT LE PRÉPUCE EST TROP COURT. — TIRÉ DE GALIEN. 


= 


Quand il ne manque au prépuce qu'une petile étendue de peau pour 
que la verge soit dans son état naturel, j'ai souvent obtenu le résultat 
désiré par la simple extension : à cet effet, je roulais circulairement au- 
tour du membre une languette de papier (papyrus) forte et molle, après 
2 avoir enduit la peau de gomme. Il est clair qu'il faut coller, avec de la 
gomme, l'extrémité de la languette sur la partie de cette même lan- 
guette placée au-dessous de l'extrémité : en effet, cet appareil se sèche 


(2) 


vite et serre sans incommoder. On placera au-dessous de la peau du 
prépuce, du côté intérieur, un objet arrondi de dimension convenable, 
qu'on pourra enlever facilement quand la languette se sera agglutinée. 
. 4 Quand je n'ai aucun objet pareil à ma disposition, j'ai l'habitude d’enrou- 
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Tv x yevetis Lmodépuœwr oi xard émiyévynua duobepareutô- 1 


Tepor xaDeoläoi * rois uêr ydp éveuheïrar xaTà Tor xau}dr 


ler et d'introduire un morceau de papier de grandeur moyenne pour qu'il 
serve d'appui à celui dont j'ai entouré le membre; je veux ménager ainsi 
au malade en traitement le moyen d’uriner facilement, quand le papier 
roulé autour du membre s’est complétement solidifié et que celui qui 


cr 


sert d'appui a été enlevé. Quelques-uns de ceux qui emploient la thapsie 
pour ramener le prépuce [sur le gland] construisirent en plomb l’objet 
rond en question et en firent une espèce de petite gouttière,; ils éten- 
daient la peau du prépuce à l'extérieur sur cette gouttière et l'assujettis- 
saient avec une bande molle; ce procédé pourra quelquefois aussi être 
utile chez les individus où la peau manque sur une grande étendue. On 6 
fait encore de cette difformité l’objet d'une opération chirurgicale. 


2. DES GENS DONT LE PRÉPUCE EST TROP COURT. — TIRÉ D'ANTYLLUS. 


Les gens qui, après leur naissance, ont subi, par suile de quelque i 
accident, un raccourcissement du prépuce, sont plus difficiles à guérir 
que ceux doni cette partie est trop courte par suite d’un vice congénial : 
en eflet, chez ces derniers, la peau est entortillée sur la verge, et on 
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ramène facilement le prépuce [ sur le gland] après une dissection; chez 
les premiers, au contraire, il est difficile d'obtenir ce résultat, attendu 
qu'une partie du prépuce a été enlevée. Les individus chez lesquels 
une partie de la verge a été également dénudée sont encore plus diffi- 
ciles à guérir que ceux dont nous parlions en dernier lieu. Voici com- 
ment on procède par dissection : on donne au malade une position 
convenable; on forme, avec un fil en lin suffisamment épais, ou avec 
un fil à coudre très-fort, le lacs des marins (XLVIIT, 2), ou quelque 
autre lacs à tension inégale; on place ce lacs en dessous, autour du 
gland, sur la couronne, [puis] on relève la verge et on confie à un 
aide les chefs du lacs, pour les retenir et les altirer, tandis que nous 
ferons nous-même, sous le lacs, une incision circulaire autour du 
gland , incision que nous appelons cercle coronal; après cela, nous 
saisissons, avec la main gauche, la peau de la verge, dans le voisinage 
de ce cercle, pour l'en séparer en tirant, et, avec le doigt, nous déta- 
chons de cet organe les membranes résistantes qui se trouvent dans 
l'espace existant entre la peau et les parties sous-jacentes : en effet, on 


1. dnéyeru R.— Ib. émiyevñuaros re] conj.; om. R. — 13-14. did roù ué- 
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isole facilement ces membranes, parce qu’elles sont peu considérables 
et faibles. Après avoir détaché ces membranes, nous tâcherons de re- 4 
tourner la peau en dehors, comme cela se fait chez les animaux de 
boucherie, quand on les écorche; puis, après avoir disséqué la partie 
de la peau placée en face de nous, nous retournerons de nouveau lé- 
gèrement le gland, à l’aide du lacs, et nous disséquerons la partie 
de la peau qui se trouve [alors] vis-à-vis de nous. L’étendue de la 


or 


mutilation du prépuce nous indiquera jusqu'où il faut pousser la dis- 
section : en eflet, chez les sujets où il ne manque qu'une petite par- 
tie du prépuce, nous donnerons une étendue modérée à la dissection; 
chez ceux, au contraire, où la difformité a une grande étendue, il faut 
pousser loin la dissection de la portion qui reste. Mais, comme il 6 
arrive souvent que la peau détachée de la verge s’ulcère et que, par 
conséquent, le prépuce se soude au gland, de manière à ne pouvoir plus 
être déplacé, il faut, pour cette raison, après la dissection, entourer le 
sommet du gland avec un linge doux et alors ramener la peau sur 
lui. Après cela, on attirera la peau, de manière à ce qu'elle recouvre 7 
suffisamment le gland, et, pour allonger le prépuce, on entourera la 
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verge d'une bande étroite, qu'on fera marcher de telle façon que le chef 
soit placé près de la base de la verge et qu'on finisse la déligation près 
du gland; mais on laissera l'extrémité du prépuce en dehors de la déli- 
gaton, de peur qu'elle ne contracte des adhérences avec la verge; 
ensuite nous placerons circulairement, autour de cet organe, des éponges 
trempées dans l’eau froide ou dans l’eau vinaigrée, et nous appliquerons 
un bandage qui convient pour les affections des parties génitales. Habi- 
tuellement la plaie se cicatrise quand on la traite à la manière des plaies 
saignantes; mais, quand le recollement échoue, on a recours à des injec- 
tions capables de mondifier, ainsi qu'aux médicaments qui favorisent le 
développement des bourgeons charnus; seulement on les administre 
délayés. S'il s'est établi une ulcération envahissante sur le prépuce, on 
se servira soit de sel combiné au miel, soit d'une décoction de lentilles 
ou de roses. Si le prépuce s'est mortifié après la dissection, il faut le 


relrancher. 
3. DE L'HYPOSPADIAS. — TIRÉ D'ANTYLLUS ET D'HÉLIODORE. 


Chez certains individus, le gland, par l'effet d'un vice congénial, 
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n'est pas percé conformément à la nature; mais le trou se trouve au- 
dessous de ce qu'on appelle [en grec] le chien (frein), à la terminaison 
du gland. Pour cette raison, ils ne peuvent ni uriner en avant, à moins 
de relever très-fortement la verge vers le pubis, ni procréer des enfants, 
parce que le sperme ne saurait être lancé en ligne droite dans la matrice, 
mais s'écoule sur les côtés dans le vagin. Quelques-uns sont pris d'hy- 
pospadias par suite d'un vice acquis : ce sont ceux où le canal urinaire 
arrive à être perforé sur les côtés, bien que le gland reste dans son état 
naturel, le méat ayant été bouché par du cal (tissu inodulaire) consécu- 
tivement à une ulcération envahissante ou à quelque autre circonstance. 
Quelquelois le trou est placé loin du chien, au milieu de l’urètre, près 
de la base du gland, et ces cas sont incurables; d’autres fois le trou 
existe au niveau de ce qu'on appelle le chien, et alors l'affection peut être 
guérie. Le procédé opératoire le plus simple, le meilleur et le plus 
exempt de danger, est celui qu'on nomme opération par résection. On 
place le malade sur le dos, ensuite on relève fortement le gland avec la 
main gauche, puis on coupe cette partie avec le tranchant du scalpel au 
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| Mai 183-184. 
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niveau de la couronne; seulement on ne donnera pas à l'incision une 
direction légèrement oblique, mais on fera en sorte qu’elle ressemble à 
une ciselure circulaire, de manière qu'il reste une saillie qui représente 
7 la forme d’un gland. S'il s'écoule peu de sang, on arrêtera cet écoule- 
ment avec un bandage et de l’eau vinaigrée; si cela ne suffit pas, on 
emploiera des médicaments propres à étancher le sang, et, si l’écoule- 
| 8 ment est grave, on brülera la plaie avec des cautères. Mais il faut opérer 
| la résection plutôt dans le gland que dans la verge; car, à cause de sa 
structure compacte, le gland donne moins lieu à des hémorragies. Si 
nous avons fait usage du cautère, nous devons, après l'opération, 
recourir au traitement approprié contre les brûlures; dans les autres 
cas, on melira en œuvre le traitement usité pour les plaies saignantes. 
Il faut savoir pour quelle raison la résection n'est pas un obstacle à la 
reproduction : pendant le coïit, le gland ne tombe pas sur l'orifice de 
l'utérus, mais l'accouplement a lieu dans le vagin, et, le museau de 
tanche étant ouvert, le sperme est lancé dans la matrice, que le pénis 
soit grand ou petit. 
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4. DE LA FISTULE URINAIRE. — TIRÉ D'HÉLIODORE. 


La fistule urinaire a lieu quand la partie mince de la vessie a été 
divisée, ou quand le col de cet organe a été coupé, ou a éprouvé quelque 
accident de même nature; or ces divisions ou seclions peuvent avoir 
lieu par suite de plusieurs causes. L'affection est incurable. 


5. DU PHIMOSIS. — TIRÉ D'ANTYLLUS. 


Le phimosis est de deux espèces : en effet, quelquefois le prépuce 
recouvre le gland et ne saurait être ramené en arrière; d’autres fois le 
prépuce est amené en arrière et ne peut plus être ramené sur le gland. 
On appelle spécialement cette dernière espèce périphimosis (paraphimosis). 
La première espèce tient ou à une cicatrice qui s’est formée au prépuce, 
ou à ce qu'il y a eu dans cette région un bourgeonnement charnu; la 
seconde résulte surtout des inflammations des parties génitales, lorsque, 
le prépuce étant amené en arrière, le gland s’est gonflé et repousse le 
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prépuce. Donc, dans la première espèce de phimosis, nous ferons l'opé- 
ration suivante : après avoir placé le malade dans une position conve- 
nable, nous attirons le prépuce en avant, nous fixons à l'extrémité de cet 
organe de petits crochets que nous confions à des aides, en leur recom- 
mandant de distendre et d'ouvrir, autant que possible, le prépuce; si 
le rétrécissement tient à une cicatrice, nous divisons le prépuce à la 
partie intérieure, à l’aide d’une lancette ou d'un instrument pointu, en 
faisant, à des distances égales, des incisions droites dans trois ou quatre 
endroits, incisions qui intéressent uniquement le feuillet interne; car, 
dans sa partie qui recouvre le gland, le prépuce est double. Nous divi- 
serons donc le feuillet interne du prépuce; car, de cette manière, après 
avoir coupé l'espèce d’anse à laquelle la cicatrice avait donné lieu, nous 
pourrons ramener le prépuce en arrière. Si le phimosis tient à un bour- 
geonnement charnu de la partie intérieure du prépuce, nous ferons 
toutes les scarifications sur cette chair luxuriante, nous retirerons le 
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prépuce en arrière et nous raclerons les bourgeons charnus qui se 
trouvent entre les incisions. Cela fait, nous entourerons d’un tuyau en 
plomb tout le gland, que nous envelopperons de papier desséché : en efet, 
de cette manière, nous empêcherons le prépuce, ramené sur le gland, de 
contracter de nouvelles adhérences, attendu que cette dernière partie 
est entourée du tuyau. Nous tiendrons le prépuce dans l'état de dilata- 
tion, à l’aide du plomb et du papier dont il est enroulé : en effet, comme 
le papier est trempé, il se gonflera et dilatera encore davantage la peau. 
S'il existe un périphimosis, et s'il existe depuis longtemps, il se forme 
des adhérences, et la difformité est incurable, à moins qu’on ne veuille 
faire la même opération que pour ceux dont le prépuce est trop court 
(voy. chap. 2); s'il ne s’est pas encore formé d’adhérences, nous ferons 
circulairement, sur le siége de l'affection, cinq ou six scarifications per- 
pendiculaires; nous pratiquerons avec soin des affusions et nous attire- 
rons le prépuce. 
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6. DE L'ADHÉRENCE DU PRÉPUCE AU GLAND. 


| 

| 1 Lorsque, soit le gland, soit le prépuce, soit les deux organes à la 

| 2 fois, ont été le siége d’une ulcération, il s'établit une adhérence. Il faut 
donc, en retirant autant que possible le prépuce, détruire les brides 
avec le tranchant du scalpel, en s’eflorçant surtout de séparer rigoureu- 
sement le gland de la partie du prépuce qui lui est adhérente : cepen- 

| dant, si cela est difficile, on laissera plutôt quelque petite partie du 

gland attachée au prépuce que de faire le contraire; car, le prépuce étant 











3 mince, on le perce aisément. Après avoir détruit les adhérences, on 
placera entre le gland et le prépuce un linge fin trempé dans l’eau 
froide, de peur qu'il ne se forme une nouvelle adhérence. 


7- DE LA CIRCONCISION. 


| Nous ne parlons pas ici de ceux qui subissent la circoncision pour 
cause de religion, mais de ceux dont le prépuce s’est noirci (gangrené) 
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par suite d'une maladie des parties génitales. H faut donc extirper air- 
culairement les parties noircies. Le plus souvent, le prépuce reste à 
l'abri de l'hémorragie; car les vaisseaux mortifiés par l'ulcération en- 
vahissante s'oblitèrent, et, pour cette raison, on doit, chez ces ma- 
lades, apres 1a résection, employer des battitures de cuivre combinées 
au miel: car ce médicament arrête à la fois l'ulcération envahissante et 
met l'alcère dans un assez bon état, parce qu'il est fortement astringent. 
Mais, comme il survient quelquefois des hémorragies, 11 vaut mieux 
préparer d'avance, en vue de cet afllux, un cauière, surtout un cautère 
semi-lunaire; car, avec cet instrument, nous arréterons l'écoulement 
“du sang, et même, sans cela, les cautères exercent une espèce d'effet 
dissolutif sur l'ulcération envahissante. Le traitement consécutif doit être 
le même qu'après les brülures. 


8. DES THYMES AUX PARTIES GÉNITALES. 


H se forme, tantôt au gland, tantôl au prépuce, des protubérances 
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charnues et rouges, qu'on appelle thymes; il ÿ a deux espèces de thymes : 
les uns, de mauvaise nature; les autres, indiflérents. Il faut donc 
aviver, avec le tranchant d’un scalpel, les thymes bénins et employer 
après cela quelque médicament légèrement escarotique; pour les thymes 
malins, il faut, au contraire, recourir à la cautérisation après les avoir 
enlevés. Mais, comme des thymes se forment souvent | simultanément ] 
à la partie intérieure et à la partie extérieure du prépuce, et comme 
souvent aussi quelques-unes de ces tumeurs ont leur siége sur le même 
point, de façon à se correspondre, il ne faut pas opérer toutes ces tu- 
meurs d'un seul coup : en eflet, si on cautérisait le prépuce à la fois à 
la partie intérieure et à la partie extérieure, et surtout si on faisait ces 
cautérisations sur des points diamétralement opposés, on percerait le 
prépuce sans s'en douter. Il est donc préférable de faire d'abord une 
ablation partielle à la face intérieure, de cautériser et de cicatriser comme 
il faut, et de passer ensuite au traitement des autres thymes. 


3. oùy evnbers Paul. — 7. aÿr@r ex  éumpooer R.-— 10. d\ fois R. —- Ib. 
em.; aûro R. — 9. éxroofer ex em.; morduevo R. 
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0". Iepi cucoapuwbeloys oùphôpas. Ex Tv HAodw pou. 


Zaprodra 1 oÛpnlpa Élunoews mponynoauévns* capuorar dè 
oûx dAn, d\Âd xatd Te épos, À dmd mépous Tievoxwpaunéro TO 
môpov, À dou Tÿ capxl mAnpouuévou. Ürar où éd uépous yé- 
DTA OUOOWPAWOIS, OUTOUPET, À oÎpayyoupet à mécywv hou d& 
ToÙ môpou mAnpwléyros xurd Td Ths eûpuywplas didolnua, ioyou- 
pla yivera. Aeï oùv oxôkom TD olev® Tir adpua éxtéuveuv * 6 de 
Tpôros Ts éyxetpioews ol: Touodros* rod a doyxovros Ünliou écyn- 
uariouévou, xal ToÙ xau\oÿ dmeuQuopuévou, rois daxtÜdors Tÿs àpr- 
oepês xetpès mapariéerar rà Ümd Tv odpua ris obpnfpas uépn, 
va ouuTéon, xai pui mwote êv Th éuTouÿ aiua els Td [Bdôos xare- 
vex 0. l'evouévou d8 roûrou, th deb yep iaxparoupévns Ts rod 
cxéhomos XaGñs, 1 dxun xaÜlera els Tir oÙpr0par, tai diwbeirou 


xaTà Tir (Bdour This ÉnreQurulas oapauoews, Ëws où xeveuGarion. 


9. DE L'URÈTRE RÉTRÉCI PAR LA GHAIR. — TIRÉ D'HÉLIODORE. 


L'urètre se rétrécit par de la chair à la suite d’une ulcération; seule- 
ment il ne se rétrécit pas dans toute sa longueur, mais sur quelque 
point particulier ; ou le canal éprouve un rétrécissement partiel, ou il est 
complétement obstrué par de la chair. Lors donc que le canal est par- 
tiellement rétréci, le malade urine difficilement, ou goutte à goutte; si 
le canal est entièrement rempli dans tout son diamètre, il y a réten- 
tion d'urine. Il faut donc exciser la chair avec un instrument pointu et 
mince; or voici la manière de pratiquer cette opération : on place le ma- 
lade sur le dos; on donne à la verge une direction rectiligne; on fait 
subir, avec les doigts de la main gauche, une pression latérale aux 
parties du canal placées au-dessous (au delà?) de la chair, pour que les 
parois s'appliquent l'une sur l’autre, et pour prévenir l'afflux du sang qui 
pourrait se produire en arrière au moment de l'excision. Alors on intro- 
duit dans le canal la pointe de l'instrument dont on tient le manche avec 
la main droite; on le pousse à travers la base de la chair qui obstrue l'u- 


CH. 9, 1. 13. &ws où ex em; oÿR. — Ib. xeveu6arnoer R. 








RÉTRÉCISSEMENT DE L'URÈTRE. 173 
Mai 187-188. 
5 Merd dé riv eveubdrnou mepidyeru narà xüxdor* rüs [dé] cap- 


ads meperunbeions , xal Ts Toù oxéhomos duuis dvexxÜTwS wepie- 
188 veyDelons,Toïs dax|rÜhois DepemiéteTa 5 oÿpn0pa, Îva ouurecoÿons 
6 poréon À odpé. Orar dà pou nai ur éxméon, nude éEeX- 
7 xÿolw. Kai Tñs œapnès xowobeions, QuidËar deï rdv OÙpnTIxdY 
môépor év ebpÜrnti* péluola de dveuplveru Tais mpwrais nuépaus 
8 imwrnpiou évrebévros rod dd Tÿs écuelereuuérns œarüpou. Éxéro 
dé év ÉauT® Tù imwThpio owAnvdpior pakxobr, À xagoiTÉpuvor, À 
9 dur) ToÙ owknvapiou xakauida œlepoÿ dpribelou. H 5 DpOTApA- 
œxEU) ToÙ imwrnpiou ylvetou TpOmS ToLoÛTw * (Bpéyetor à warupos 
mr} dÙo, À tpeïs nuépas* Ürar de éuQuonÜÿ, évrileTas sis arr Td 
10 cwAnvdpior al TÔTe mepioQiyyeTou. Édr d8 aÎepoù xahauis à 
vrubepévn, mpd Tûs mepuoQlyËsws eis aûrir évri0éo0w unwrpt- 
dos Énaoua, ua) rôre oQryyéolw, lva ui Ti sixaix oQiyËer ouu- 


11 Téon. É&Grou d8 Enparbivar Td imwrnpior Ëvws où utuola oxeheteuÜ, 


5 rètre, jusqu’à ce qu'on arrive dans un espace vide. Cela ayant eu lieu, on 
tourne circulairement l'instrument; puis, quand on a coupé la chair de 
tous les côtés, et qu'on peut mouvoir la pointe de l'instrument en tous 
sens sans l’'engager dans la chair, on appuie de tous les côtés, avec les 
doigts, sur l’urètre, pour que ses parois s'appliquent l'une sur l’autre, et 

6 que la chair [excisée] tombe au dehors. Si cette chair fait saillie, mais 


1 


ne sort pas du canal, on la retirera avec une pince. Après avoir enlevé 
la chair, il faut tenir le canal dans l’état de dilatation : or, les premiers 
jours, on l'élargit surtout au moyen d’une bougie en papier desséché. 
8 Cette bougie devra contenir, dans son intérieur, un petit tuyau en bronze 
ou en élain; ou bien on se sert, au lieu d’un pareil tuyau, d'une plume. 

9 Voici la manière dont on prépare la bougie: on trempe le papier pen- 
dant deux ou trois jours, et, quand il s’est gonflé, on y introduit le petit 

10 tuyau; puis on serre le papier autour de ce tuyau. Si on se sert d'une 
plume, on placera dedans, avant de serrer le papier autour, le plat d'une 
sonde auriculaire, et c’est alors seulement qu'on serrera, de peur que la 

11 plume ne s’aflaisse sous une pression légère. On laisse sécher la bougie 


/ 


1. weplaye R. — Ib. [dé] ex em.; Tnt R. — 7. évriévros R. — 12. xa- 
om. R.— 4. mpoonéon ñ R.— G. oÿpñ-  Aduns R. 
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Mai 188. 
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uèv dn did rod owAnvapiou. T5 Tpfrn Xüerou, xaTaurheïror, évoldèe- 
tou els tv oÙpnOpar péle did rhv rod ÉAxous dvaxdÜapoir, xal œu- 
A dy émeiyn, MO inwrnpior évriderou, lva æpooaveupur0ÿ à 
æÜopos. ÉÉw0er Gepirideror T® nauXD duvduews dheyudvTou 
omAnvlor, émldecis ve na) dvdhmes 5 oumns yiverou. Ârd d8 rÿs 
Teraotns dut TOÙ Érwrnpiou cwhnväpior évriderou els Thv oÙpr- 
Opar xaociTépuvor à moluÉdOdr, domidiounr Éyor æpoxeuévnr, lv 
TD owAnvaplo diaolehouérn 1 oùpn0pa xarou\wÜÿ. Ta dé Aou 
Ts émipehelas Tà aÿra mapahau6aréo be. 


jusqu'à ce qu'elle soit complétement durcie, et, quand il s’agit de l'em- 
ployer, on modèle le papier autour du tuyau, de manière à lui donner la 
forme de l’urètre; ensuite on introduit la bougie dans le canal. A l'exté- 
rieur, on place, autour de la verge, une éponge trempée dans l’eau froide ; 
on a recours à une déligation convenable, et on relève de nouveau le 
membre avec le bandage à quatre jambes destiné à cet usage; ensuite on 
abandonne le malade à lui-même jusqu’au troisième jour, et il devra uri- 
ner (?) par le tuyau. Le troisième jour on défait l'appareil, on pratique 
une aflusion, on fait tomber goutte à goutte du miel dans l'urètre pour 
mondilier la plaie, et on introduit de nouveau, s'il est nécessaire, une 
autre bougie, afin d'augmenter la dilatation du canal. À l'extérieur, on 
place autour de la verge un emplâtre antiphlogistique ; puis, pour faire 
la déligation et pour relever le membre, on a recours aux méthodes ha- 
bituelles. À compter du quatrième jour, on introduit dans l'urètre , au 
lieu de la bougie, un petit tuyau en étain ou en plomb, muni, à sa par- 
üe antérieure, d’un petit rebord en forme de bouclier, afin que l'urètre 
se cicatrise pendant qu'il est dilaté par ce tuyau. Quant aux autres dé- 
tails du traitement, on agira [comme dans le premier pansement.] 


5-6. votiéwr ès df con].; vorouœ æpoaveupuv0ÿ R.— 11. awAnvaplou R. 
dé R. — 7. pék conj.; pré» R. — 8. — 12. poAGour R. 
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Mai 189. 


Ie Iepi rüv év r® aidoiw payadwr. 
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oÙoa aipdooerar, xporitouca de TukoDTu, tal maluv rar [Bla 
diolnra, émippnyvuuévn aindooerau. Smouddbeuv de dei ras paya- 

, / / Nas dè 3 2 
das Taitas Papuaneix Separeev* ürar dè xpOviar oÙcar Évretu- 
Aœuévas Bpadivwot, ouu@éper Tùd dépua dmdyeiv al Tà TervAwuéra 
L2 € / / € J 2 / € NS 4 € \ 
TOv payddwr yelkn Ünllo T® oœudlw woavel éroyAUVau* ai yàp 


/ € 2) € / / 
VEGPOTOIOUMEVAL PaydOES ÜytdbovTo Tdy1010. 
ta’. Ilepi xprxwocws. 


Ô xpixoÜUErOS TD ÉvepyoÙvTe dyTiws mapiolara, xai TÔTE rois 


daxTÜhoës Tù Tûs dxporooblas dépua uaÏékxetos, nai Tù xaÜekx6- 


10. DES FISSURES DU MEMBRE GÉNITAL. 


Des fissures se forment au prépuce, et surtout à son sommet, lorsque 
cette partie est étroite et qu'on la ramène en arrière. Au commencement, 
toute fissure, lorsqu'elle est encore récente, présente l'aspect d’une 
plaie saignante ; mais, avec le temps, les fissures se recouvrent de calus, 
et, quand on les élargit par force, elles se déchirent encore une fois et 
redeviennent saignantes. Il faut s’eflorcer de guérir ces fissures à l'aide 
de médicaments; mais, lorsque, étant devenues chroniques et calleuses, 
elles tardent à se guérir, il convient de ramener la peau en arrière, et 
de déchiqueter, pour ainsi dire , avec le dos du scalpel, les bords calleux 
des fissures; car, lorsqu'on rafraichit les fissures, elles se guérissent 


très-vite. 


11. DE L’INFIBULATION. 


Celui qui doit être infibulé se place vis-à-vis de l'opérateur; ensuite 
on abaisse, avec les doigts, la peau du sommet du prépuce , el on laisse 


3. expacoera R text; yp. aiuaooe- (sic) R. — Ib. ré om. R. Cu. 11, 
ras R marg. — 6. r® dépuar: œelynv tit. xepuwoews R ind. 
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UETA TÜv Tv TpnUÉTUY dveupuoudr dvrexaliévar xacoutépivor Xa- 


remonter la partie abaissée; on répète la même chose deux ou trois fois, 
pour constater quelle est la mesure de la partie naturellement relâchée 
du sommet du prépuce. Après cela, on pratique l'infibulation sous l’ex- 
trémité du gland, au commencement du sommet du prépuce. Quant à 
moi, confiant dans l'habitude que j'ai de cette opération, je la pratique 
ordinairement de suite; mais les autres chirurgiens font d’abord des 
deux côtés des signes avec de l'encre à écrire, pour indiquer le commen- 
cement du sommet du prépuce, afin que l'infibulation ait lieu au niveau 
de ces marques. Pour l'infibulation, il faut prendre un fil fait avec des 
fibres de palmier ; car on a observé que cette espèce de fil aïdait à élargir 
les trous. Après avoir passé ce fil dans le chas d’une aiguille forte, on 
traverse la peau de part en part à l'endroit susnommé, au commence- 
ment du sommet du prépuce; puis on retire l'aiguille, et on noue la 
partie pendante du fil, afin qu'il se forme une espèce d'anneau. Les jours 
suivants, on promène le fil à travers les trous pour les élargir, soit tel 
qu'il est, soit après l'avoir enduit de sel et d'huile. Les trous une fois 
élargis, il faut de nouveau remplacer le fil par une petite plaque en 


2. [ré] ex em.; om. R. — 8-9. ouvspyodvro r&v 5p. R. — 15. roy om. R. 
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Mai 190-191. 
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u8". Ts diaxpiréor Tv xaTà méxraouw évrepouy Ar Ts xaTd 


ÉD Erv. 


Er) pêr où Ts xaTà éménTaoi dre BuU 105. . ........... 


étain, afin de les cicatriser. Le fil doit être double et entortillé; puis 
on défait les nœuds, et alors on introduit le bout de la plaque aminci au 
MATLEAUS AANS NN NET a fr) RER RE LE 2 PIC D 
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A1. DE LA HERNIE INTESTINALE PAR DÉCHIRURE DU PÉRITOINE. 


nero sense . 


et quand l’épiploon est déchiré, seul. ....-............... 1 glisse 
vers le bas; quand il n’est pas déchiré, quelquefois. ............ 
il descend seul, d’autres fois avec l'intestin.................. .... 
ainsi qu'il a été dit plus haut. 


42. COMMENT ON DOIT DISTINGUER LA HERNIE PAR ALLONGEMENT DU PÉRITOINE 
DE CELLE QUI TIENT À UNE DÉCHIRURE DE LA MÊME MEMBRANE, 


Dans la hernie par allongement du péritoine, lorsque [la tumeur se 


3. éAdrnou semideletum in cod. — 9. [xé]reios con]j.;... resort R.— Cr. 4, 
CH. 41, tit. xard Tv mpôrnË R. — 1.12. Gu0. R. 
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Mai 191-192. 
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pirate due 2. 0 AN LE RO ER EE le 
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cœpara évraa [rè] æepirévauor. Toÿro | loxupèr dv Tr onpeior 
ért Tv dinnhwr ua êT) Tv vnmiwY maidiwy OÙ mdvu TL EUdou- 
uet* êml Te yap Tôv dinnowr 8 duPorépor Tv uepôr ei TÜyor 
xarw}oÜNRÉVA Tà meperévauor, duPorépuler dvaDlÉÉvTwr Tv 
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Sécu deluvvour. Êml re Tv œaidlwr aPodpa Xerldv dv Td wept- 
TÜévæor oÙx «ioÜnTir mapañlayir Tÿ ouyxplos mpès Tà xaTA Qu- 


cu Éxovra ouuara mapéyera. Mi dé Tÿs xaTà PAELv évTepouxÀns 


sent] dans la profondeur et à travers un grand nombre de parties, 


lorsqu'elle lesthhsse PNR .....de tous les côtés. Nous 
nousienaperceyons dans 105. EPP AEAEPEP PRE si la tumeur 
estiplusiconsidérableRetiencorepius PARC EE ETES ..- Où sans qu'il 


y ait aucune partie intermédiaire; car on trouvera que les parties qui 
correspondent à l'emplacement des vaisseaux apparaissent moins volumi- 
neuses , si on les compare à celles du côté opposé, parce que les premières 
Le ........dans celte région le péritoine se sent à travers 
les parties normales. Ce signe, qui est important, n'a pas beaucoup de 
conséquence, en cas de hernie double, ou chez les petits enfants : en 
effet, si, en cas de hernie double, le péritoine s’est échappé vers le bas 
des deux côtés, et si on repousse également des deux côtés lés intestins 
en haut, on observera, au niveau des vaisseaux, une tuméfaction égale 
des deux côtés. Comme , chez les petits enfants , le péritoine est très-mince, 
il n'en résultera pas une différence appréciable, si on fait une comparaison 
avec les parties [de l’autre côté] qui sont dans leur état normal. Dans la 
hernie intestinale par déchirure du péritoine, on sent d’abord que la 


h. p[&X A0» con]. del. ap. R.— 7. [xard] conj. delet. ap. R.— 8. [r6] delet. ap. R. 
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DE LA HERNIE. 479 
Mai 192. 
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tumeur est rapprochée de la peau du scrotum; ensuite on trouve la 
tumeur double ou multiple, mais jamais simple; en eflet, lors même 
qu’une seule anse intestinale aurait glissé vers le bas, on verrait appa- 
raître deux tumeurs, surtout lorsque des flatuosités ou des excréments 
durs descendent dans la hernie, tandis que le contraire a lieu dans la 
hernie par allongement du péritoine, parce que cette membrane entoure 
alors circulairement toutes les anses intestinales. Lorsqu'on repousse 
les intestins vers le haut, dans la dernière espèce de hernie, on peut 
montrer que les vaisseaux, ainsi que le crémaster, sont dans leur état 
naturel. Enfin, après qu'on a repoussé les intestins, le glissement du 
périloine vers le bas se fait assez lentement dans les hernies par allon- 
gementideicette membrane tete Let te eue ; au contraire, la 
descente est rapide dans les hernies par déchirure du péritoine. 


43. COMMENT ON DOIT DIAGNOSTIQUER QUE L’INTESTIN À CONTRACTÉ DES ADHÉRENCES 
AVEC LE PÉRITOINE ALLONGÉ. 


SR Vera A AMAR NET ATEN du péritoine s’est établi, nous 
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diagnostiquerons. ....................à l'aide du refoulement; en 
effet, ainsi que plus haut, lorsque le péritoine. . . . :s'élait allongé, il y 
avait une certaine différence. ...................des intestins avec 


les parties de l’autre côté................qui se trouvent dans leur 
état naturel, on verra, à bien plus forte raison, dans le cas actuel, une 
tumeur au niveau de la région des vaisseaux, quand on refoule [les in- 
testins]. .... attendu qu'on rencontre l'intestin plié en deux....... 
ML panies réponses dumalade )} /envteñet/(ceux, FEMME 
dont l'intestin n'a pas contracté d’adhérences sont rarement incom- 
modés par des flatuosités ou des excréments durs qui descendent dans 
le scrotum ; car, si les intestins n'ont pas contracté d’adhérence, ils ne 
glissent ordinairement vers le bas que lorsqu'ils sont vides, tandis qu'ils 
restent en haut quand ils sont remplis de flatuosités, attendu qu'alors 
leur volume dépasse les dimensions du trou par lequel ils descendent; 
au contraire, lorsque, chez les malades affectés de hernie intestinale, 
l'intestin a contracté des adhérences avec le péritoine, les excréments 


2. dre con}.; 0..... R. — 3. énebe- .....ués R. — 10. [ro] ex em.; om. R. 
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et les flatuosités doivent de toute nécessité passer par le scrotum. Les 
malades éprouvent donc des douleurs intenses quand les intestins sont 
pleins ou gonflés par le gaz, et, chaque jour, des borborygmes se font 
entendre dans le scrotum. En outre, dans les temps froids et en hiver, 
la tumeur ne s’efface jamais complétement, surtout si on ne la comprime 
pas. Quelques médecins ont pensé que cette espèce de hernie était diffi- 
cile à distinguer de l'hydrocèle et du sarcocèle; mais il n’est pas difhcile 
d'établir le diagnostic : car l'hydrocèle et le sarcocèle sont toujours 
exempts de douleur, et, dans ces affections, l’enclavement d’excré- 
ments durs n'entraîne après lui aucun surcroit de souffrances; puis, 
chez les malades dont nous parlons, il survient bientôt des accidents 
GET CIRE ES SIROP RE RE PRES DE RE Re QE 
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nous plaçons les crochets à la partie postérieure de la tumeur à une 
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certaine distance les uns des autres, de manière que l’espace intermé- 
diaire présente une forme rectangulaire. Deux de ces crochets devront 
avoisiner l'incision qu'on a faite dans les téguments du ventre, pour 
écarter en bas les membranes les unes des autres; car la recherche et la 
rencontre du péritoine ont lieu à la base [de la tumeur ?] : en effet, dans 
cette région, la membrane en question est plus forte et plus large que 
partout ailleurs, attendu qu'elle se termine peu à peu en une pointe 
aiguë; or les corps volumineux et grands sont plus faciles à découvrir 
que ceux qui se trouvent dans d’autres conditions. Après qu'on a opéré, 
avec les crochets, l'écartement des parlies dans la région que nous ve- 
nons d'indiquer, l’aide devra tirer le testicule en haut et un peu vers les 
côtés, sans lui imprimer de tension dans la direction du scrotum, de 
peur que ce testicule ne nous gênât dans nos manœuvres, s'il était tiré 
perpendiculairement en haut; nous-mêmes nous diviserons longitu- 
dinalement les membranes écartées à l’aide des crochats, et, après les 
avoir divisées, nous les extirperons. Si les vaisseaux se présentent à 
nu, nous saurons qu'il n'y a plus de membranes à extirper, mais qu'il 
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faut en venir à la recherche du péritoine; si, au contraire, nous aperce- 
vons encore des membranes qui entourent la tumeur conjointement avec 
les vaisseaux, nous fixerons également des crochets dans ces membranes 
et nous les diviserons et les extirperons de la même manière; nous 
continuerons d'agir ainsi jusqu'à ce qu'il n'y ait plus aucune mem- 
brane, entourant la tumeur, qui puisse nous empêcher de saisir le pé- 
ritoine. Mais, comme les vaisseaux, dans leur état de vacuité, présentent 
de la ressemblance avec les membranes, on ordonnera à l’aide de 
pousser fortement le testicule vers les côtés, et de relâcher la tension, 
afin que le sang afllue de nouveau dans les vaisseaux, et nous mette à 
même de les apercevoir et de les reconnaître. Après avoir trouvé les 
vaisseaux et les avoir liés séparément dans le voisinage de l’aine, car 
c'est aussi dans celte région que se trouve leur emplacement naturel, 
nous irons de nouveau, de l’autre côté, sur les pourtours [de l’incision|], 
à la recherche du crémaster; du reste, cet organe est facile à trouver, 
quand on a isolé les vaisseaux; nous le reconnaîtrons aux signes que 
nous avons exposés à propos des autres tumeurs. Après qu'on a isolé les 
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vaisseaux et le crémaster, le corps qui se trouve au milieu est le péri- 
toine. Voilà la manière dont il faut s'y prendre ; mais rien n'empêche, 8 
du reste, si, en allant à la recherche du péritoine, on tombe d’abord sur 
le crémaster, de passer ensuite à l'investigation des vaisseaux à mesure 


qu'on les rencontre. 
h7. DE LA DIFFÉRENCE ENTRE LE PÉRITOINE ET LE DARTOS ÉPAISSI. 


H faut dire comment le chirurgien évitera de se tromper; car ordinai- 1 
rement le dartos s’épaissit, parce qu'on le touche continuellement avec 
les mains, et ainsi il devient beaucoup plus épais que le péritoine. Cette 2 
membrane induit donc en erreur beaucoup de chirurgiens, qui croient. 

à cause de son épaisseur, que c’est la le péritoine. Nous distinguerons 3 
donc le dartos du péritoine par sa couleur, sa consistance et sa forme : par 
la couleur, car le péritoine est blanc, vu qu'il est nerveux , et il ressemble 
à la vessie pour la couleur, tandis que le dartos est extrêmement rouge, 


3. xpeuaoTpe ex em.; xpeuaolñpi re tit. owuaromenomuévwr ex em.; owpa- 
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à cause des vaisseaux nombreux qui le recouvrent; par la consistance, 
car le péritoine est dense, compacte et lisse, tandis que le dartos est spon- 
gieux, rugueux et inégal ; par la forme, parce que le péritoine est creux, 
de la même manière que la vessie, tandis que le dartos ne présente aucune 
cavité dans son intérieur, mais entoure tout simplement {le testicule]. 
Après avoir extirpé le dartos, de quelque manière que ce soit (il vaut 
mieux, en eflet, l’extirper que d'y faire une incision simple, attendu 
que l’extirpalion contribue assez fortement à faciliter la découverte du 
péritoine , ainsi que l'isolement des vaisseaux et du crémaster, et à rendre 
le traitement secondaire plus commode; car, si on n'exlirpe pas le dar- 
tos, cette tunique se gonfle, s'enflamme, et forme un obstacle à la mise 
en œuvre de la méthode de traitement secondaire qu'on applique aux 
plaies saignantes), nous en viendrons à l'isolement du péritoine, après 
avoir obstrué lous les vaisseaux considérables qui se rencontreront 
dans le dartos, pour empêcher que ces vaisseaux ne donnent lieu à 
un écoulement de sang après l'opération, et ne deviennent la cause 
d'une obstruction de la plaie par des caillots, liant les plus volumineux, 
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fixant dans les plus petits des crochets pour les tordre à plusieurs re- 
prises, et les oblitérer à l'aide de cette torsion. Donc, après avoir séparé 
le péritoine des vaisseaux, du crémaster et de la tunique vaginale (or 
cette séparation se fait très-facilement, pourvu qu'on ait extirpé le dar- 
tos, et que le crémaster tout entier, ainsi que le testicule, conjointement 
avec la tunique vaginale, n'aient pas éprouvé de tiraillements), après 
avoir tré fortement en haut le péritoine, nous donnerons cette mem- 
brane à retenir à l’aide, qui laissera là le testicule (voy. p. 482, 1. 8 
sqq-), tandis que nous-mêmes nous placerons cet organe dans le scro- 
tum, conjointement avec les vaisseaux et le crémaster, pour passer en- 
suite à la reconnaissance du péritoine. La raison pour laquelle nous 
plaçons le testicule dans le scrotum, avant de faire la résection du pé- 
ritoine, c'est la crainte que cet organe ne se refroïidisse quand il reste 
dehors pendant plusieurs heures de suite. Après avoir mis le testicule 
en place, nous séparerons le péritoine du dartos ainsi que des autres 
parties, qu'il y ait des adhérences entre ces deux membranes ou non, et 
nous explorerons soigneusement le péritoine avec la main, de peur que 
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quelque anse d'intestin qui aurait glissé [dans le scrotum] ne nous ait 
échappé ; or nous reconnaitrons cela à la transparence du périloine; car, 
si on étend cette membrane avec les mains, on ne pourra voir les par- 
ties à travers elle dans l'endroit où se trouve l’anse intestinale. Nous re- 
connaîtrons encore cette circonstance au tact: en effet, le péritoine pré- 
sentera une épaisseur inégale ; dans tel endroit il sera mince, c’est-à-dire 
dans celui où il est sans contact avec l’anse intestinale, et dans tel autre 
il sera plus épais, attendu que l’anse intestinale s’y présente repliée sur 
elle-même. 


L&8. DE LA RÉSECTION DU PÉRITOINE. 


Si l'intestin est placé latéralement, et si le péritoine est vide, nous 
reséquerons cette membrane; mais nous ferons surtout atlention à l’é- 
tendue de cette résection; en effet, si on retranche une portion moins 
considérable que toute celle qui a glissé vers le bas, la conséquence en 
sera la formation d'une nouvelle hernie, vu que les bords de la plaie res- 
teront relächés et fourniront un passage facile aux intestins qui pour- 
raient glisser vers le bas; si, au contraire, on retranche plus que ce qui 
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s’est échappé, et qu'on attire, de plus, une partie de la portion du pé- 
ritoine qui est restée dans son état naturel, de nouvelles hernies survien- 
dront aussi, parce que les bords de la plaie du péritoine ne pourront pas 
toujours se réunir à cause de l'étendue de la résection, et les malades 
courront souvent du danger, parce que des parties qui se trouvaient dans 
leur état naturel ont été extirpées. Afin que nous ne nous trompions 
donc pas par rapport à la mesure, il faut attirer le péritoine vers l’exté- 
rieur, en faisant attention à son sommet, et quand les bords de la plaie 
des téguments du ventre commencent à se renverser, attendu que le 
péritoine obégt à la traction, [ce qui doit être retranché] est arrivé hors 
de cette plaie; mais, si les bords de la plaie sont fortement renversés, il 
faut reconnaître qu'on a poussé trop loin la traction, ei qu’on doit la 
modérer. Après avoir suffisamment serré le péritoine, nous le tordons; 
car, si on le tranche d’un seul coup, il se crispe, se rétracte sur lui- 
même, et se ferme tellement, qu'il n'admet même plus le bouton d’une 
sonde. Si une anse intestinale s’est échappée, il faut commencer par la 
partie vide du péritoine, près du sommet des parties, pour repousser 
doucement cette anse vers la profondeur; puis nous ordonnerons à 
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l'aide de placer les doigts de ses deux mains près des bords de l’incision , 
de saisir la partie refoulée de l'intestin, de la remonter et de la retenir 
à l'intérieur, pour qu'elle ne retombe pas, et nous en viendrons ainsi à 
déterminer l'étendue de la résection. Si l'intestin a contracté, sur quelque 
point, des adhérences avec le péritoine (or nous reconnaîtrons celte 
circonstance à ce que l'intestin ne peut, en aucune façon, être refoulé 
avec les doigts, ni séparé du péritoine sur le point dont il s’agit}, nous 
ordonnerons à l’aide de contenir avec ses deux mains les bords de l’in- 
cision, et de retenir très-fortement les intestins en haut, de manière à 
rendre impossible la chute d’une nouvelle anse intestinale ; nous-mêmes 
nous ferons, dans la partie mince du péritoine éloignée de l'intestin, 
une incision assez grande pour qu'elle puisse admettre le doigt; nous 
introduirons le doigt indicateur à travers celte incision, et, nous servant 
de ce doigt comme d’un appui, nous diviserons le périloine parallè- 
lement à son adhérence avec l'intestin, en laissant réunie à l'intestin 
toute la partie du péritoine qui a contracté des adhérences avec lui. Alors 
nous fixerons, dans les bords de l'incision du péritoine, deux crochets 
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mousses que nous confierons à des aides pour élever les lambeaux; 
nous-mêmes nous refoulerons, à l'aide du doigt indicateur, l'intestin 
détaché désormais du péritoine, en entraînant avec lui les restes de 
son adhérence avec cette membrane, et, pendant que le sommet du 
doigt est encore placé dans la plaie, nous commencerons à tordre le 
péritoine avec les crochets; ensuite nous retirerons le doigt, nous tor- 
drons encore plus fortement le péritoine, et nous reséquerons cette mem- 
brane dans l'endroit indiqué. 


49. DES SOINS QU'ON DOIT PRENDRE APRÈS L’OPÉRATION. 


Après la résection du péritoine , nous ordonnerons à l’aide de main- 
tenir les intestins en place et en haut, tandis que nous-mêmes nous 
relèverons le testicule en le refoulant; avec le doigt annulaire, nous 
plierons le scrotum en deux, comme nous l’avions fait au commence- 
ment; nous essuierons, avec une éponge, le testicule, les vaisseaux 
et le crémaster; nous enlèverons les caillots du scrotum, si par ha- 
sard il s'était rassemblé du sang dans sa cavité; si, du reste, les par- 
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üies laissent encore suinter du sang , NOUS aurons recours à Ce qu'on ap- 
pelle incision destinée à favoriser l'afflux et l'écoulement successifs, incision 
qu'on fait en prenant pour appui le sommet du doigt annulaire qui ren- 
verse le scrotum à travers l'incision des téguments du ventre; nous in- 
troduirons, dans l’incision destinée à favoriser l’afflux et l'écoulement 
du sang, une tente longue et étroite, en appliquant le doigt dessus ; nous 
attirerons vers le bas, à l'aide des doigts de la main gauche, le commen- 
cement de cette tente, et nous mettrons de nouveau le testicule, avec 
les parties qui lui sont adhérentes, dans son emplacement naturel. Puis 
nous remplirons de tentes sèches toute cette incision des téguments du 
ventre; ensuite nous boucherons l'incision [du scrotum?] à l’aide 
d’autres tentes humectées avec les embrocations que nous avons indi- 
quées en parlant des hydrocèles, nous recouvrirons les parois du ventre 
d’une troisième couche de tentes, et nous aurons recours à une déliga- 
tion et à un traitement consécutif, analogues à ceux que nous avons re- 
commandés à propos des malades affectés d'hydrocèle. Mais, chez les 
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malades dont il s’agit maintenant, nous userons d’une plus grande ri- 
gueur pour tous les détails du traitement : nous rapprocherons légère- 
ment les jambes l'une de l’autre, et nous placerons, au-dessous de cha- 
cune d'elles, un oreiller dans la fosse poplitée, de manière à ce que les 
membres soient tirés en haut, qu'ils restent en même temps écartés, 
et qu'ils ne se placent pas sous la plaie. Nous assouplirons la partie 
postérieure du cou, les hypocondres et les aines avec des embrocations, 
nous donnerons à boire de l’eau miellée très-fortement cuite, et nous 
soumettrons le malade à un régime sévère le premier et le second jour 
après l'opération. Le troisième jour, nous lèverons l'appareil, nous ferons 
des fomentations à la vapeur, et nous appliquerons un cataplasme de 
pain cuit sur les parois du ventre et sur le scrotum; ce pain devra con- 
tenir du miel, afin qu'il ne s'aigrisse pas. Le quatrième jour, nous lève- 
rons de nouveau l'appareil, nous ferons une nouvelle fomentation avec 
de l’eau, et nous appliquerons un cataplasme ; le cinquième jour, nous 
recourrons aux mêmes moyens, et, s'il ne se présente aucun symptôme 
fâcheux, par exemple de la douleur, quelque accident sympathique, un 
vomissement bilieux, de l'insomnie ou de la fièvre, nous passerons aux 
emplâtres de cire. Après le septième jour, nous lèverons l'appareil, et 
nous appliquerons quelque emplâtre ramollissant. 
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50. QUELS SONT LES SIGNES QUI INDIQUENT QUE L’OPÉRÉ EST HORS DE DANGER. 


Les malades qui doivent survivre sont pris, le premier jour, ou quel- 
ques-uns aussi le deuxième, d’une douleur intense aux environs de la 
plaie; il survient une fièvre qui commence ordinairement la première 
nuit, mais chez quelques-uns aussi le deuxième jour ou la deuxième 
nuit. Ces symptômes s’apaisent le troisième ou le quatrième jour, et il 
survient de la sueur à propos de la résolution de la fièvre. | 


51. QUELS SONT LES SIGNES QUI INDIQUENT QUE LE MALADE EST EN DANGER 
APRÈS L'OPÉRATION. 


Parmi les malades qui ne sont pas dans un état tout à fait satisfaisant, 
il y en a qui éprouvent un écoulement de sang après l'opération, et 
ceux-là courent deux dangers, dont l’un tient à la perte de sang et l’autre 
à l'accumulation des caillots et aux accidents sympathiques qui en sont 
la conséquence; d’autres malades sont frappés, sans avoir eu d'hémor- 
ragie, d'accidents sympathiques nerveux. Les malades qui courent du 
danger par suite de la perte de sang présentent les symptômes suivants: 


Cu. 51.1. 6. [oi mér] ex em.; om, R. — Ib. éQaruoyoda R. 


10 








10 


A9 ORIBASE. COLLECT. MÉD. L, 51. 


vetouot mapaxodoubet ioyvôrns, drovia, oQuyuès puxpès, Porn 
dhauris, dxpor mepiluËis, idpos Xyos üméduypos * rois S8 yr- 
vouévois &v ouurabela, ete did SpouÉworr, ele dXwS wabeïr Ti 
Üromlevouévors, mapéretar radra wep} deutépar al Tpitnr, ÿ xai 
te mOpÉ&: Ta Üroyévdpra dduvduTou, Tù émrydolpiov avrois œûv 
évrelvetou ua éumveuuaroDrou, ua muperès dpuulTepos éraxoou- 
Oeï, raïs vuËl» érerervôuevos uä\dov, nai xpord@ous àduvvras ua 
TévoytTa xai payer loups, ua Boubwvas Être pä\ or, mapaGépor- 
rai te Tÿ duavola. Ei d yakemwrepor Éyoer, radra [Td] cuurlu- 
para o@odpÜverar xard X6yov Tis xakemOTTOs, aa ÊX TV TEvOr- 
rw els ToUriow xaTatelvovtu, duooupioci Te ua} xapn6apoDour 
DORE VEVAPANNÔTES , Ha HOÂNLETOUIIV, dypurvoÿoi Te nai dvo- 


extoe duatehodour. Où d8 dXeplows éyovtes uiovor uèr Tà oî6- 
F pios Ex, D HÈv Té 


maigreur, faiblesse, petitesse du pouls, extinction de la voix, refroidis- 
sement des extrémités, sueur légèrement froide et peu abondante; ceux, 
au contraire, qui sont en proie à une affection sympathique, que celte 
affection tienne à une accumulation de caillots, ou qu'on soupçonne 
les malades de souffrir d’une autre manière quelconque, sont pris, le 
deuxième ou le troisième jour, ou même encore plus tard, des accidents 
suivants : les hypocondres deviennent douloureux, les parois du ventre 
sont tendues et gonflées par le gaz sur toute leur étendue; il survient 
une fièvre plus ou moins âcre, qui présente surtout des exacerbations 
pendant la nuit; les malades éprouvent des douleurs intenses aux 
tempes, à la partie postérieure du cou et à l'épine du dos, et plus en- 
core aux aines, et ils sont frappés de délire. Si les malades sont dans un 
état encore plus grave, les symptômes que nous venons d'énumérer 
subissent une exacerbation proportionnelle à la gravité de la condition 
où ces malades se trouvent; ils se recourbent en arrière à partir de la par- 
tie postérieure du cou; ils éprouvent de la difficulté à uriner, ils sentent 
de la pesanteur à la tête, comme s'ils étaient en proie à la torpeur; ils 
vomissent de la bile ; ils ne dorment point, et ils restent sans appétit. Les 
malades qui sont dans un état désespéré ferment la bouche, attendu que 
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les muscles temporaux se contractent; ils ne peuvent ouvrir la bouche, 
et ne savent pas même parler de manière à se faire entendre; en effet, 
ils croient qu'ils sont incommodés par les amygdales. S'ils boivent, les 
boissons sont rejetées par le nez; ils ont du hoquet, leur ventre est dé- 
rangé par des selles bilieuses abondantes, et ils disent qu'ils ne sentent 
pas la moindre douleur aux environs de la plaie. 


52. DES MALADES QUI PERDENT DU SANG APRÈS L'OPÉRATION. 


S'il y a de l'hémorragie, nous lèverons l'appareil et nous ôterons les 
tentes; puis nous saisirons, s'il est possible , le vaisseau qui fournit le 
sang, soit que ce vaisseau soit situé dans le dartos ou dans le péritoine, 
soit qu'un des vaisseaux nourrissants ait été lésé; or nous reconnaîtrons 
cette dernière circonstance à la tuméfaction du scrotum. {Dans le der- 
nier cas], nous relèverons le testicule, et nous saisirons ainsi le vaisseau. 
Si nous ne pouvons relever le testicule, parce qu'il est entouré de caillots 
sanguins, nous ferons une incision perpendiculaire sur le scrotum, 
comme nous l'avons prescrit à propos des gens affectés d'hydrocèle; nous 
évacuerons le sang, nous attirerons le testicule, en même temps que les 
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vaisseaux, à travers celte incision, et nous lierons le vaisseau qui fournit 
le sang. Si le sang ne provient pas d'un grand vaisseau, mais s'il ya 
plusieurs parties qui en laissent suinter, nous bassinerons continuelle- 
ment, au cas où ce suintement a lieu en haut, à l’aide d’embrocations 
refroidissantes et astringentes; nous emploierons une grande quantité 
de poussière d’encens dont nous saupoudrerons la plaie, et, en outre, 
de la terre sigillaire de Lemnos, de la terre étoilée de Samos, des 
éponges neuves, que nous roulerons dans du goudron pour les bruler et 
les triturer ensuite, du papier brülé et d’autres remèdes semblables. Si 
le suintement de sang provient du scrotum, nous ferons , ainsi que nous 
l'avons dit plus haut, une incision perpendiculaire sur le scrotum, et, 
si le testicule est rétracté, nous saupoudrerons le scrotum avec les mé- 
dicaments propres à étancher le sang que nous venons d’énumérer; si, 
au contraire, le testicule est resté en place, nous nous servirons de la 
poussière d’encens et de la farine de fèves, réduites en poudre très-fine ; 
car ces médicaments exercent une action douce sur le testicule. 


2-3, émôanples R. — 5. émrdrloy- conj.; xai êv rfde R. — 7. }exwbévr 
Tes R. — 6. xev® KR. — Ib. moon conj.; Aexpara R. — 10. doyéor R, et 
conj.; mûces R.— Ib. éverAndévr conj.; sic semper. — 1 1. dr: ex em.; ër R, — 
dvetuoûei (sic) R. — Ib. xaévre dé Ib. AexTordrois rôv Goyéov: mpoonvû R. 











l 


[0] 


ce 


DE LA HERNIE. 197 


vy'. Iepi r@v [év] veuprnais ouumalelus yivouévor. 


EX dE @Aeypaivôvror Tv cuudroy veupuat cuprddesu mapa- 
xoXoufoüos, Qhsboroueir ypù TnvexadTa ua Aumaiverv ed péa Tais 
epépoyats. Ei de p&X or Ürorletouro à xivduvos, œÜpelpor nai xd- 
xpu aa mémepe nai xaolôpior éuracoéolu, na umaivéolwoar 

/ C9 » 4 / A ” / / > x 
mhéov Tv &AXwY TÉvoytés TE nai xeipes, xaTaovdoÜwodv TE dmù 
ToÙ ouDarod péypis doyéou dQéŸnua Tnhews, Avoomépuou, pard- 

Th de à / \ \ DA NU \ \ 21, > 
xns. Tv dé diaépeoir nai rdv boyeov xaTà dpyas uër éplois oiov- 
mnpois, mposri6e6Xnuéveor uôorTwr Ti diaspéres, oxemaoléor émt- 
TEyyopévos ouvey ds oivehaiw mo)ÀD nai DEpuD, LÉXPIS dv dpynr 
Ad6n diamunoews, era êmi Tà xaTamhdouarTa perabaréor, mi ToU- 

} SEX A \ / ” \ u 
rois Pdpuaxa mi Ts Touas mapañnmléov, ete æpès diamünour, 


” \ 2 / » \ \ 2 / \ \ Le J 
ere @pès dvaxdÜaporv, ete nai mpùs dmoÿAwou xal Tir Tv HO À- 


53. DES MALADES FRAPPÉS D'AFFECTIONS SYMPATHIQUES NERVEUSES. 


Si, par suite de l'inflammation des parties, il survient des affections 
sympathiques nerveuses, il faut faire une saignée et assouplir fortement 
[le cou et le dos ?] à l’aide des embrocalions. Si on soupçonne un péril 
plus grave encore, on saupoudrera avec de la pariétaire d'Espagne, de 
l'armarinie, du poivre ou du castoréum ; on graissera, plus fortement en- 
core que les autres parties, la partie postérieure du cou et les mains, et 
on fera, depuis le nombril jusqu'au scrotum, des affusions avec une 
décoction de fenugrec, de graine de lin ou de mauve. Au commence- 
ment, après avoir placé préalablement des tentes sur la plaie, on recou- 
vrira aussi bien cette plaie que le scrotum de laine en suint qu'on 
humectera continuellement avec une grande quantité d’huike et de vin 
chauds, jusqu'à ce qu'il survienne un commencement de suppuration ; 
ensuite on passera aux cataplasmes, après lesquels on aura recours à 
des médicaments qu'on appliquera sur les incisions, et qui favoriseront 


soit la suppuration, soit la mondification des plaies, soit la cicatrisation 


Cu. 53, tit. [&v] ex em.; om. R.— 6. KR. — 12-p. 498, 1. 1. xaf rivwr xcà- 
dCédnua re ThA. R. — 8. oxeraolai mur R. 
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et le recollement des sinus; or tous ces médicaments sont connus. Les 
cataplasmes devront contenir du pain, du miel, de la graine de lin, de 
la rue et du cumin. Si les malades ne sont pas soulagés par ces moyens, 
on les placera dans une baignoire au lieu de les soumettre à des affu- 
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36. DES ULCÈRES DE MAUVAISE NATURE ET DES ULCÈRES DIFFICILES À CICATRISER. 
— TIRÉ DE GALIEN. 


Les ulcères putrilagineux, les ulcères caractérisés par la corrosion des 
parties environnantes et les ulcères difficiles à cicatriser présentent tous 
une absence de suppuralion; xd en est encore de même des ulcères de 
mauvaise nature, qu'on désigne par des noms particuliers et qu'on 

2 appelle spécialement ulcères carcinomateux , chironiens, téléphiens et pha- 
gédéniques : en eflet, tous ces ulcères sont sans suppuration. L'ulcère 
difficile à cicatriser est celui qu'un afflux d’humeurs abondantes ou 
âcres empêche de marcher vers la guérison, parce qu'il est humecté et 


Cu. 36, tit. Iepi..... éAx@y Aët.; del. ap. R. — 2. duceroÿlwra dè œdvra Gal. 
ap. R.— Ib. Éx rôv T'almvoÿ om. R — 4. rnAëéQrx R Gal. — 4-5. œuvre 
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corrodé par cette fluxion; quand vous voyez que les poils tombent des 
parties qui entourent l'ulcère, ou qu'il se détache de petites écailles du 
corps, sachez que, chez les gens qui sont dans cet état, il y a vers la par- 
tie un afflux d’humeurs vicieuses qui corrodent l'ulcère; l'ulcère de mau- 
vaise nature, au contraire, est celui où il y a absence complète d'afflux, 
mais où la partie qui en est le siége est mal tempérée : d’où il résulte 
qu'elle pervertit continueïflement le sang normal qui lui arrive pour la 
nourrir et qui devient la cause de la production des bourgeons charnus 
dans les parties qui en ont besoin. Les ulcères difficiles à guérir devien- 
nent tels, les uns aussi bien que les autres, soit par le mauvais tempéra- 
ment de la chair ulcérée, soit par l’afflux d’une humeur. I y a deux es- 
pèces de mauvais tempérament, attendu que, dans certains cas, la chair 
sous-jacente s'écarte de son état naturel uniquement sous le rapport des 
qualités, tandis que, pour d’autres, il existe une complication avec une 
tumeur survenue après coup; l’afflux présente deux autres variétés tenant 
a la quantité et à la qualité des humeurs qui affluent. H arrive parfois 
que quelques-uns de ces états, ou même tous à la fois, se compliquent 
entre eux. On ne doit pas exposer simultanément la manière de remé- 
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l 
dier à tous ces états; au contraire, chacun d'eux exige que son traite- | 


ment soit exposé séparément. Vous guérirez donc le mauvais tempéra- 
ment de la chair elle-même en l’humectant fréquemment d’eau tiède, 
lorsqu'elle semble aride et sèche. Chaque fois que vous avez recours à 
l'eau, vous vous proposerez pour but d'interrompre l’affusion dès que 
vous verrez la partie devenir rouge et se tumélier; car, si vous poussiez 
plus loin l’affusion, vous dissiperiez ce que vous auriez attiré. Mais les 
propriétés des médicaments que vous emploierez doivent être aussi un 
peu plus humides que celles des médicaments que nous avons re- 
commandés plus haut, lorsqu'il s'agissait d’une chair saine. Si la chair 
parait plus humide que dans l'état naturel, il faut faire le contraire et 
exagérer les propriétés des médicaments dans le sens de la sécheresse, 
en s’abstenant complétement d'employer de l'eau; si l’ulcère a besoin 
d'être lavé, vous tiendrez tout prèt du vin, ou une décoction de quelque 
herbe légèrement âpre. De la même manière vous refroidirez la chair 
qui est plus chaude qu'il ne le faut, et vous réchauflerez celle qui est 
trop froide. Lorsque l'ulcération des parties est compliquée d’une tumeur 


contre nature, il faut d’abord guérir celle tumeur; or nous dirons dans 


4. TR. — 10. déoiro 50 R. — 11. -—— Ib. œupaoueuaééofu Gal, — 


oivos n Gévuparoy à aÇéÿmua Gal. raüra R. 





10 


502 ORIBASE. COLLECT. MÉD. LI, 36. 


dmévror or dyncwv ÿ laois, év roîs éêÿs eipioerou * dv à Boo 
SE aûrôv ouvinlu 75 Tüv ÉAxdv Separelx pnréor. Érerdèr rà 
xe/An pôva Tüv Ékxdy ém) AO» dypolas, À axANPOTATOS HAN, DE- 
piréuverv aûrd yon méyxpe Ths Vysods capuès, À xpOvw mAÉov Sre- 
pareÿeuv Toîs mahdooouar Papudxors, Ütar xal à xduvwr [oÿTws] 
Éxn mpobuulas. OÙrw dé adm) Tv EmippeovTwr Tois ÿhxwuévors 
uépeor uoyxOnpév xuudv 5 uèv as mhxwpévor laous êp Tode XeXéEe- 
Tous, Où ws xaxoyumias Ÿ mANVous év Toïs idious éxcivor doyt- 


œuois. Orar oùr Exclvor dkéyo Te mAclwr xal un mod Qau\dTepos 


2 


7 ToÙ xaTà QÜoir à émippéwr yuuds, dmorpénei» aûrdv ua dva- 
cle œposixes oliPorra ual YÜyorra Tà mpù Toy nxwué- 
vor xwpla. Xp d8 na viv érideouv dpyeolor pèr àmd ToÙ wexov- 


Oôros, émivéueolou dè èmi Tù vysés. Ta dé roïs Élueoin avrois 


la suite (voy. liv. XLIV et XLV) comment on traite les tumeurs contre 
nature, quelles qu’elles soient; pour le moment il s'agit d'exposer la 
partie de ce traitement qui se rattache à celui des ulcères. Lorsque les 
bords de l’ulcère seuls sont arrivés à une décoloration ou à une indura- 
tion très-prononcées, il faut les couper sur tout le pourtour de l’ulcère 
aux limites de la chair saine, ou bien leur appliquer un traitement qui 
dure plus longtemps et qui consiste dans l'emploi des médicaments 
ramollissants, si cela est conforme aux désirs du malade. De même, 
pour le cas d'un afflux d’humeurs vicieuses vers les parties ulcérées, 
nous dirons ici même comment il faut guérir cette affection, pour ce 
qui regarde l’ulcération des parties; en ce qui touche le mauvais état 
ou la surabondance des humeurs, nous en parlerons quand nous dis- 
serterons spécialement sur ces sujets. Lors donc que, dans ces affections, 
l'humeur qui afflue est un peu plus abondante et pas beaucoup plus 
mauvaise que dans l'état naturel, il faut la détourner et la repousser, 
en resserrant et en refroidissant les parties situées au-devant des régions 
ulcérées. On commencera également la déligation sur la partie affectée 
et on la fera marcher vers la partie saine. Vous trouverez, à l’aide de la 
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méthode suivante, les médicaments qu'il faut, en cas d'ulcères compli- 
qués de fluxion, appliquer sur ces ulcères eux-mêmes. Lorsque, d’un 
côté, il y a des humeurs qui ont déjà afllué vers lulcère et qui l'ont 
rendu beaucoup plus bumide et plus impur qu'il ne l'était, et que, d'un 
autre côté, il y en a d’autres qui y affluent encore, il est nécessaire de 
se proposer deux buts pour son traitement : l’un consiste à intercepter 
l'humeur qui afllue, et l’autre, à dissiper celle qui est fixée dans la partie 
affectée. Or ces deux résultats s’obtiennent avec des médicaments doués 
de propriétés opposées : en effet, l'humeur qui afflue est repoussée par 
les médicaments qui sont de nature à exercer un effet astringent, tandis 
que l'humeur contenue dans la partie affectée est dissipée par ceux qui 
sont doués de propriétés dissipantes et attractives. Les substances qui 
attirent et dissipent les liquides provenant des parties profondes ne sau- 
raient certainement pas produire cet eflet sans posséder une certaine 
âcreté; mais l’âcreté a pour conséquence nécessaire un certain degré de 
douleur, parce qu'elle excite des mordications dans l’ulcère, et de cette 
manière il advient que la douleur produite par les substances mordi- 
cantes provoque davantage l’afllux des liquides , et que, par suite de cette 
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circonstance, l’wlcère s'enflamme en même temps qu'il est corrodé. 
Puisque les médicaments qui dissipent et qui enlèvent les impuretés 
sont doués de propriétés âcres, le malade ne s'aperçoit pas de leur 
àcreté aussi longtemps que l’ulcère est plein d’impuretés : car les im- 
puretés conslituent une espèce de rempart pour les parties ulcérées, 
altendu qu'elles sont placées entre le médicament et la chair sous-ja- 
cente, et elles ne permettent pas que les mordications causées par le 
médicament pénètrent jusqu’à l'ulcère, On fera donc attention à la quan- 
tité des impuretés de l’ulcère qui sont détergées, ainsi qu'à la quantité 
de celles qui restent, et on examinera si cette élimination se fait sans 
douleur; car il est clair que, à mesure qu'on enlève les impuretés, l'ul- 


cère devenu plus pur sentira l’âcreté [des médicaments |. Que ce soit 
plus P 


donc pour vous une preuve très-concluante qu'il ne faut plus, en aucune 
açon, employer de pareils médicaments, si la partie affectée éprouve 
des mordications et si les parties qui l'entourent deviennent rouges; car 
c’est une propriété spéciale des médicaments âcres de causer des mordi- 
cations dans l’ulcère et de produire de la rougeur sur les parties envi- 


21 


22 


21 


ronnantes. Quand les parties qui entourent l'ulcère ne sont pas enflam- 24 
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mées, si l’on ne ressent aucune mordication dans l’ulcère, et s'il s'y 
forme des impuretés, il faut persister dans l'emploi du médicament 
âcre : en effet, ce médicament sera nécessairement utile, puisqu'il dé- | 
terge les impuretés et dessèche l'humidité; mais, aussitôt que l'ulcère 
est devenu pur et que le malade sent une légère mordication, on passera ( 
à quelque autre médicament appartenant à la classe de ceux qui peuvent | 
dessécher et resserrer sans causer de la mordication : tels sont les mé- |A 
| dicaments tirés du règne minéral, pourvu qu'ils soient lavés, ainsi que 
| ceux de ces médicaments qui, par leur nature, ne causent point de mor- | 
25 dication, ces derniers sans être lavés. Il faut savoir aussi que les médica- | 
ments âcres ne sont pas les seuls qui rendent les ulcères impurs, mais | 
qu'il en est de même pour ceux qui ont la consistance de la cire à écrire 
et dont les propriétés sont très-faibles; à cette classe appartiennent le À 
26 suif, la graisse, la cire et l'huile elle-même. On ne doit donc, en aucun 
cas, appliquer de pareils médicamenis sur les vieux ulcères, à moins 
qu'ils ne soient déja cicatrisés : alors, en effet, vous pourrez leur appli- 
quer des médicaments semblables, dans le but de ramollir les cicatrices. 
27 Si les médicaments ne peuvent pas venir à bout de l'afllux d'humeurs, on 
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en recherchera la cause et on la supprimera tout d'abord. Si donc cette cir- 28 
constance lient à la faiblesse de la partie qui accueille la fluxion , il importe 
de guérir cet état; mais, comme il est toujours la conséquence d’un excès 
de mauvais tempérament, vous guérirez la faiblesse en traitant ce mauvais 
tempérament de la manière que j'ai indiquée plus haut (p. 5o1). Si l'hu- 29 
meur vicieuse afflue parce qu'une autre partie, ou bien tout le corps, est 
en proie à la surabondance ou à un mauvais état des humeurs , on guérira 
d'abord soit la partie qui est la cause de la fluxion, soit tout l’ensemble 
du corps. Chez certains malades, il suflit de purger; chez d’autres, il 30 
faut tirer du sang; chez d’autres encore, il faut faire les deux choses à 
la fois ; chez quelques-uns, enfin, on est obligé d’exciser une varice située 
au-dessus de l’ulcère, ou de guérir une aflection du foie, de la rate ou 
de quelque autre partie importante. Mais, comme les ulcères difficiles à 3} 
cicatriser et les ulcères de mauvaise nature sont inévitablement remplis 
de liquides vicieux, et qu'un assez bon nombre de ces ulcères contient, 
en outre, une grande quantité d'impuretés, on doit, lorsqu'on veut les 
saupoudrer avec quelque médicament sec, les essuyer préalablement 


8. uôprov om. Gal. — 10. drepuemé- Gal. — Ib. à w..... émlomuor om. Gal, 
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Tepor, éQeËñs à dv TeheuTér els TaÿTd T@ mporépw mapayivé- 
ou. p6dndov oùr üTs roùs émidéouous roûrous € dolor, où fot- 
7. / / \ \ \ 1? \ le \ 

xous elvas mpoonnes* Mes dè na) diù Tpérns xal Moavtas pur 
por @épeir Üdwp TA Éhues, d'A xaTd Ov mposlpnToau TpÉTOv àpri 


did b0évns uahaxs Te ua Énoûs ua) nxalapäs droudrlovras Toùs 
fr P P le 


avec un linge doux, propre et sec; puis, remplissant la cavité de l’ulcère 
avec le médicament, on appliquera à l'extérieur un emplâtre carré ca- 
pable d’amincir les bords; extérieurement sur cet emplâtre on placera 
un linge qui ait les mêmes dimensions dans tous les sens, et, sur ce tinge, 
une éponge trempée dans l'eau ou dans le vin; on s’attachera surtout à 
faire en sorte que l'éponge reste froide; or on obtiendra facilement ce 
résultat si on l'arrose continuellement d’eau froide, sans défaire l'appa- 
reil. Si on ne prend qu'une seule bande, on la fera marcher de bas en 
haut; mais, si on veut en employer deux, comme dans les appareils 
pour les fractures, la première doit marcher uniquement de la partie 
affectée vers le haut, tandis que la seconde ira d’abord en bas, pour 
aboutir ensuite en haut, en finissant au même point que la première. 
Il est clair que ces bandes ne doivent pas être faites de vieux linge, 
mais de toile ordinaire; on défera l'appareil tous les trois (deux) jours; 
seulement, après l'avoir défait, on ne lavera pas l'ulcère avec de l'eau, 
mais on essuiera l'ichor de la manière que j'ai indiquée un peu plus 
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el 29 = «€ 
Opôtns Tis, à OXws Sepuôrns émimparet xaTd Tr mépiË rod ÉAuous, 
did Tivos Tov oluQévrar nai Vuyévror: 801: dë Touara pupairi- 
vôy Te al pfluvor * ei de un œapein Tabra, Tù xakoÿuevor duPd- 
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haut, avec un linge doux, sec et propre; si les environs de l’ulcère pré- 
sentent quelque symptôme d’inflammation, on appliquera extérieure- 
ment sur l’emplâtre carré, à l'état liquide, une assez grande quantité 
de mon médicament au suc de palmier, pour qu'il se disperse sur une 
grande étendue; seulement on ne se bornera pas à fondre le médica- 
ment, mais on y ajoutera autant de vin astringent que possible. En 
outre, vous ne le fondrez pas non plus dans la première huile qui vous 
tombera sous la main; mais, si c'est la rougeur ou, en général, la cha- 
leur qui prédomine dans les environs de l’ulcère, vous le dissoudrez 
dans quelque huile astringente et refroidissante : telles sont, par exemple, 
l'huile aux feuilles de myrte et l'huile aux coings, ou, si vous n'avez 
pas ces espèces d'huile à votre disposition, l'huile dite aux olives vertes ; 
si on s'aperçoit, au contraire, que l'induration prédomine, on fondra 
le médicament au suc de palmier dans l'huile vieille ou dans l'huile de 
ricin, Et même, si la région qui entoure l'ulcère ne présente aucun 
mauvais symptôme, il est plus prudent d'appliquer au moins le médi- 
cament à l'état liquide sur la région située au-dessus de l’ulcère, attendu 
qu'il pourra repousser les humeurs vicieuses ou surabondantes qui au- 


1, Td Gépié Gal. — Ib. éuQalvn Gal.  aéviwvôv Aët.; wéporwdr Gal.; püpprvor R. 
— 2. uard Toÿ Gal. — Ib. &Ë. &. æ. Tr. — 13-p. 509, Il. 1. Erépperex em; éTIf- 
SÉñnoy Gal. — 7. re nai R.— 7-8. pup- bei Gal.; émppée R. 
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raient afflué auparavant, et surtout si l’ulcère a son siége à la jambe et 
s'il a au-dessus de lui une veine variqueuse. S'il est possible que le ma- 
lade ne prenne point de bains, sans que cela fasse du tort à son COrps , 
cela vaut mieux; alors on se contentera de le frotter pendant longtemps 
avec des toiles de coton, puis avec de l'huile, et ensuite de le soumettre 
à l'exercice des haltères, si la jambe est la partie affectée, ou à la course, 
s'il s’agit des parties supérieures; si, au contraire, le malade ne peut se 
passer de bains sans en éprouver du dommage, on ne défera pas l'appa- 
reil; mais, après avoir administré au malade un bain sans toucher à cet 
appareil, on exprimera de l'éponge l’eau chaude [qui s’y est introduite] 
et on versera immédiatement dessus de l’eau froide, de manière qu'il 
ne reste pas la moindre chaleur dans l'appareil. Si on voit que la guéri- 
son fait des progrès, on peut traiter les malades sans mettre une éponge 
sur l'appareil; alors on appliquera, à l'état liquide, le médicament au 
suc de palmier, sans placer une éponge sur lui, et on l'assujettira avec 
des bandes disposées comme dans les appareils destinés aux fractures. 
Le médecin qui emploie les emplâtres faits avec des substances pilées 
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— $. rois onoyyois R. — 9. Sepuor conj.; om. R. 


10 


amas. — 2 





[S14 


10 


510 ORIBASE. COLLECT. MÉD. LI, 36. 


Âvapelobeo ryluxodToY TOÙ Papudxou péyelos, #\éxov pauhayOéy re 


xa} mhaturbèr émirelnoeros xard bou roù ÉAuous, cs xai Tà yelhn 


= 
> 


L 
ouéreiv. Orav dà à Bab, Gpocavar}npolta Tù xoï\oY aÿToÙ àr, 


évrelévros aûr® ToÙ Qapudxou, xal uerà Éxeivo mu Étepor émi- 
Tideror mhdruoua, ouurepihaubdror ua Tà yeiAn, xëmeuTa TOoUTO 
mou (Bebpeyuévor d06v:ov Üdarr Vuypà Tnlumodror miÉd\XeTou 
A \ € / \ / 5 # / 
xaTa mavrès os oxemdoar Tà Pépuaxor, eira ÉEwler oroyyior 
pahandr émidécue xatetAnpuévor £Ë dÜévns, dmaË À dis év xÜx)w 
Gepi Tr æemovbès uôpior ÉluTlouéve TnAxoÛTw Td mhdTos ws war 
” SR er e/ 3 J' / ” € / 
xaTEt\NQÜar TÔ Éhuos dua Trois yelheor nai Ti TOY ÜTepremuéva 


Te xal Ümonemmévor aûroïs. H dé émideois dmd dvoir dpyûv émide- 


déo0w" xadodot 0 oÙTws, ÉTay To péæov bdou ToÙ TEhaudvos émt- 


ÉdAXnTar 7 memovloTs TÔmw, Tüv œueXdv dE éxdrepor éméynreu 


\ > 


mpès rù dvrimeluevor. Eira, édv uèr ioyupèr  Tù d06v0v, cs id 


doit avoir les mains chaudes. On prendra un morceau du médicament 
assez grand pour que, après avoir été ramolli et étendu sur le linge, 
on puisse le placer sur toute l'étendue de l’ulcère, de manière qu'il 
recouvre aussi les bords. Quand l’ulcère est profond, on remplit entiè- 
rement sa cavité en y mettant une couche du médicament, et, après, 
on place de nouveau sur elle un morceau carré du même emplâtre, 
lequel s’étendra aussi sur les bords de l’ulcère; ensuite on met, sur 
toute l'étendue de cet emplâtre, un linge trempé dans de l’eau froide, 
assez grand pour recouvrir le médicament; puis on ajoute, à l'extérieur, 
une éponge douce, assujeltie avec une bande de toile non usée, qu'on 
roulera une ou deux fois autour de la partie affectée, et dont la largeur 
sera assez considérable pour s'appliquer sur tout l'ulcère, y compris 
les bords, et même un peu sur les parties inférieures et supérieures. 
On fera la deligation à deux chefs; or on donne ce nom à un appareil, 
lorsque le milieu de toute la bande est appliqué sur la partie affectée, 
tandis qu'on amène les deux chefs en sens opposé. Si la toile est forte de 
manière à retenir sûrement l'éponge à l’aide d’un seul tour de bande, 
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on réunira immédiatement les bouts à l’aide d’une couture, en retran- 
chant avec des ciseaux ce qu'il y a de trop; si, au contraire, la toile est 
faible, on ramènera de nouveau chacun des chefs, qu'on attirera avec 
une force égale, sur la partie affectée. Après avoir fait cela le premier jour, 
vous humecterez, le second jour, l'éponge en l’arrosant d’eau froide. Si le 
temps est chaud et sec, vous ferez la même chose deux ou trois fois par 
jour, et vous lèverez l'appareil tous les trois (deux) jours; si, au con- 
traire, les choses se passent en hiver, on défera la bande tous les quatre 
(trois) jours. Vous ferez attention au changement que le médicament a 
produit dans la profondeur de l'ulcère , ainsi que sur les bords, et aussi 
à celui qu'il aura amené dans les parties environnantes : en effet, tout 
l'organe affecté, aussi bien que chacune de ses parties, se montrera 
ou plus sec, ou plus humide, ou plus chaud, où plus froid qu'au- 


ÿ paravant. En outre, il faut regarder si quelque partie des bords a été 


déiruite ou ramollie en quelque sorte, ou amincie, ei examiner le 


changement de couleur et la quantité des impuretés : car, par ces signes, 
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vous saurez s'il faut appliquer un médicament plus fort ou plus faible 
que le premier, ou bien le même que la première fois. Vous pourrez 
aussi facilement modifier le premier médicament lui-même en y 
ajoutant, au moment où vous le pétrissez, au cas où vous voulez le 
rendre plus faible, une petite quantité de quelque huïle astringente, 
comme l'huile aux feuilles de myrte, l'huile aux roses, l'huile aux 
coings, l'huile au lentisque, l'huile de mastix, ou l'huile à l’alcanna, 
et, au cas où vous voulez rendre le médicament plus fort, un peu de 
battitures de cuivre ou de vert-de-gris ; car vous devez avoir préparé 
d'avance une petite quantité de chacune de ces deux substances tritu- 
rées avec soin, afin que vous puissiez l'ajouter en pétrissant le médica- 
ment. Comme certaines personnes croient qu'en essuyant trois fois par 
jour l'ichor de l’ulcere, on fait mieux que si on agit autrement, el que 
les malades eux-mêmes bläment souvent ceux qui ne lèvent l'appareï 
qu'une fois par jour, comme si on les négligeait, vous devez savoir que 
les propriétés de tous les corps mis en contact réciproque agissent l’une 
sur l’autre, même quand l'un de ces corps a des propriétés beaucoup 
plus actives que l’autre; car, de cette manière, ces corps prennent, en 
quelque sorte, par l'effet du temps, une naiure semblable, même quand 


3. dAyou R.— 4. pupotvivou exem.; repos R. — 7. æpoo6aAms R. — 10. 
uvplrou R; ro: pupaivou Gal.— 6. xd u&s R. Voy. Gal. 
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il existe entre eux une très-grande différence; or, quand la qualité du 
médicament a acquis une nature semblable à celle du corps du malade 
en traitement, il en résulte un effet utile plus grand que s’il en était 
autrement. 


37. DES ULCÈRES DIFFICILES À GUÉRIR PAR SUITE D’UNE VARICE. 


Si la veine variqueuse placée au-dessus de l’ulcère est considérable, 
et si elle montre par sa couleur que le sang qu'elle contient n’est ni 
rouge, ni ulile, mais plutôt noir et atrabilaire, on excisera cette veine. 
Cependant, dans ces cas, il est préférable de commencer, en ayant égard 
aux forces du malade, par une saignée, de purger alors à l’aide d’un mé- 
dicament qui évacue soit l'humeur atrabilaire, soit, conjointement avec 
elle, le phlegme (puisque cette dernière humeur afflue en même temps 
que l'humeur atrabilaire, à l’époque ou les varices se forment}, d'ouvrir 
ensuile longitudinalement la veine placée au-dessus de l'ulcère, et de 
cicatriser en premier lieu, après avoir opéré une évacuation abondante 
| de sang, ] cette incision elie-même que vous aurez faile sur la veine. 
Quand il vous semble que cette incision est complétement cicatrisée, 
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vous vous appliquerez à traiter l'ulcère de mauvaise nature de la manière 


que j'ai décrite plus haut (chap. 36). 


38. DES ULCÈRES CIRCULAIRES. 


Nous avons suffisamment constaté par l'expérience que la forme des 
ulcères circulaires ne constitue pas du tout un obstacle à leur guérison : 
car cette forme n’est pas la cause de la mauvaise nature des ulcères 
spontanés, mais elle en est un signe : en effet, tous les ulcères qui se 
corrodent par suite de l’afflux de liquides vicieux deviennent circu- 
laires, lorsqu'ils s'étendent en longueur et en largeur, parce que le point 
qui a commencé le premier à s’ulcérer se trouve, en queique sorte, dans 
une situation analogue à celle du centre | d’un cercle]; pour la même 
raison, ces ulcères se creusent aussi plus ou moins : car la partie de 
ces ulcères qui a commencé à se corroder la première devient d'autant 
plus creuse, comparée aux parlies environnantes, que son affection date 
de plus longtemps. En outre, les bords de ces ulcères deviennent aussi, 
en général, durs et décolorés, et, pour celle raison, il faut les reséquer 
sur toute la circonférence, attendu que cette opération est utile sous 
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deux rapports : d'abord parce qu'il s'écoule une grande quantité de 
sang, ensuite parce que la plaie qui résulte de cette reseclion devient 
un point d'origine, soit pour le développement des bourgeons charnus, 
soit pour la cicatrisation. Il est donc préférable de faire la resection des 
bords sur toute la circonférence de l’ulcère ; mais, si cela ne se peut pas, 
on en reséquera, du moins, la moilié, en pratiquant cette opération soit 
dans ie sens de la longueur, soit dans celui de la largeur : car, en opé- 
rant la resection dont il s’agit, il faut se guider d’après les contours 
des muscles sous-jacents, surtout si quelque partie des muscles eux- 
mêmes est affectée : en effet, cela exerce une influence assez considé- 
rable sur la beauté des cicatrices, ainsi que sur l’accomplissement des 
mouvements naturels des muscles. Si les ulcères de ce genre ont une 
grande étendue, il est préférable de faire précéder toute autre espèce de 
traitement par une purgation du corps entier. 


39: DES ULGÈRES PUTRILAGINEUX., 


Quand les ulcères putrilagineux envahissent les régions environ- 


2 nantes, on les appelle spécialement ulcères envahissants. I est clair que 
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ces ulcères exigent l'emploi des médicaments les plus violents et les 
plus âcres, qui ressemblent au feu par leurs propriétés, comme le sul- 
fate de cuivre déliquescent, le cuivre pyriteux, l’orpiment, la chaux et 
le réalgar : en eflet, de pareils médicaments brülent d'une manière ana- 
logue à celle du feu, et même, s'ils ne peuvent venir à bout de la ma- 
ladie, nous avons souvent recours au feu lui-même. 


40. DES ULCÈRES QUI SE ROUVRENT À PLUSIEURS REPRISES » PAR SUITE  « 
D’UNE CORRUPTION DES OS. 


Souvent les ulcères qui traînent en longueur se cicatrisent, puis, peu 
de temps après, ils s'enflamment et se rouvrent de nouveau, attendu 
que leur cicatrice se rompt : en effet, lorsque, par l’action des médica- 
ments qu'on applique, la chair qui recouvre l'os malade s'est desséchée 
et cicatrisée, l'ulcère semble pour le moment être complétement guéri; 
mais, comme il s'établit de nouveau peu à peu un afflux d’ichor prove- 
nant de l'os corrompu, qui est situé dans la profondeur des parties, il 
survient encore une nouvelle inflammation sourde, laquelle est suivie 

3. ai yap nales R 1° m.; xai yàp oùv QAeyualynre nai alus K. — 7. dvap- 
xai xales Gal. — Cn. 4o, 1. 6. dva- fnyvieru R 1° m. f 
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de la formation d'un pus qui corrode la cicatrice et qui ulcère la chair. 

2 Quel est donc le moyen de guérir de pareils ulcères ? C’est un dessé- 
chement poussé assez loin pour amener l’exfoliation de la partie malade 
de l'os. 


1. DE L'ULCÈRE PESTILENTIEL, — TIRÉ DE RUFUS. 


1 Ilexiste encore un ulcère qu’on appelle pestilentiel; il est accompagné 
d'une inflammation grave, d’une fièvre aiguë et de délire; chez quelques 
malades, les aines sont aussi le siége d’une induration douloureuse, et 
il s'écoule peu de temps entre la formation de ces ulcères et la mort du 

2 malade. On les rencontre le plus souvent chez ceux qui demeurent dans 
le voisinage des marais. 


42. DES ULCÈRES PESTILENTIELS. — TIRÉ D'ARCHIGÈNE. 


1 L'ulcère dit pestilentiel ne survient pas uniquement dans la bouche, 
2 mais aussi sur le reste du corps, et surtout aux jambes. L’ulcère pes- 
ülentiel qui a son siége dans la bouche est une ulcération blanche et 
de mauvaise odeur qui occupe les environs de la luette ou du palais, 
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et qui envahit rapidement les parties voisines, en allant quelquefois vers 


l'intérieur et d’autres fois vers l'extérieur. Si cet ulcère s'étend vers l’in- 
térieur, il est accompagné d’une pelite toux, et, quand les malades veu- 
lent se débarrasser des crachats, ils rejettent une petite escarre pénétrée 
de sang ou d’ichor; si l’ulcération envahissante s'étend encore plus loin 
vers l'intérieur, la pelile toux devient plus grave. Les remèdes qui ont 
de l'efficacité consistent dans l'emploi fréquent d’un gargarisme, dont les 
principaux ingrédients sont, pour chaque cas en particulier, ou des len- 
ülles, ou de la siaphisaigre (?), ou de l'écorce de grenade, ou du brou 
de noix (?), ou une décoction de noix de galle vertes, de sommités de 
ronce, de feuilles d’olivier soil sauvage, soit cultivé, de feuilles de len- 
tisque, ou de la paritaire de Judée, ou le suc d'hypociste, ou l'alun de 
plume employé par les teinturiers, ou l'herbe appelée bettonica, ou enfin 
le suc de cette plante. Les médicaments [employés dans cette maladie] 
sont ou simples, ou composés : les médicaments simples sont le sulfate 
de cuivre natif, le sulfate de cuivre déliquescent, l'alun de plume brülé, 
le deutoxyde de cuivre (les médicaments énumérés jusqu'ici agissent eff- 
cacement aussi quand on les mêle au miel), la bettonica et l’aloës; les 


4. dvalap£avoions R 2" m.— Ib, 4 9. xu2oÿ R. — 11. cûpr] pôpa R text.; 
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médicaments composés sont les compositions florides, les liniments aux 
mures et aux grenades , le médicament à la laine en suint, celui qu'on 
6 appelle sceau et tous ceux qui rentrent dans le même genre. Il faut prendre 
garde d’avaler aucune partie de ces médicaments : c’est de celte manière, 
7 je pense, que, pour les petits enfants, cet élat devient incurable. A l'exté- 
rieur on appliquera les calaplasmes que j'ai recommandés contre les 


(@2] 


ulcères envahissants. Mais, si on oint les parties environnantes avec les 
liniments, ou si on emploie, sous forme d'emplätre, en les appliquant 
sur un linge, [les médicaments énumérés plus baut, ] on ne commettra 


DS 
ce 


pas d'erreur. Les malades doivent être couchés dans un endroit frais ; 
on les mettra au régime des aliments d'une nature humide et on leur 
procurera de toute nécessilé des selles liquides en même temps qu’on 
brüle les parties extérieures. 


43. DE L’ANTHRAX. — TIRÉ DE GALIEN. 


ps 


Les anthrax surviennent lorsque le sang, étant devenu atrabilaire et, 
2 pour ainsi dire, bouillonnant, a complétement brülé la peau. Pour cette 
raison, leur formation est aussi accompagnée d'une escarre, et l’ulcère 
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est précédé d'une bulle, comme dans les brülures par le feu , laquelle 
amène une fièvre suraiguë et un danger pressant. Les anthrax provien- 3 
nent donc d'une humeur épaisse et bouillonnante; ils commencent or- 
dinairement par une bulle, mais queiquelois aussi sans cet accident; 
seulement les malades ont toujours, au commencement, du prurit à la 
partie aîlectée, ensuite il surgit une bulle qui, en se rompant, donne 
lieu à un ulcère couvert d'escarres. Souvent, lorsque les malades se 4 
graitent, il ne se forme pas une bulle unique, mais plusieurs petites 
qui ressemblent à des grains de millet, et dont la partie est parsemée ; 
en se rompant, ces bulles produisent également un ulcère couvert d’es- 
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57. REMÈDES CONTRE LES ULCÈRES DE MAUVAISE NATURE, LES ULCÈRES CHRONIQUES 
ET LES ULCÈRES DIFFICILES À CICATRISER. — TIRÉ DE GALIEN. 


La terre sigillaire de Lemnos fait beaucoup de bien dans les cas d’ul- 1 
cères chroniques, d'ulcères de mauvaise nature, d'ulcères putrilagi- 


1. ériQépouoiv Gal. — 5. oùdeulx R  o@payis] del. ap. R; les lacunes mar- 
Gal. — Cu. 57, tit. Hpôs. ..….. éAxdv Ad  quées par des crochets sont, sauf men- 
Eun.; del. ap. R. — Ib. [Éx r@v Ta] tion spéciale, comblées à l’aide de Ga- 
om. Ad Eun. — Cu. 57, 1. 9. [Ë ARE lien. — Ib, yp. xat om. Gal. 
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Mai 194-195. 

dov|wddr aa) duceou | XciTor Sud peydkws dPÉAncer* à de yph- 
/ \ N L = € PS NBI à 

ous [yéverou xard| Tù péyelos Tüs ro Éluous nauias* Td pèr |ydp 

dvoddes ua] Xar hadapèr xai furapôr dyéyeTa did ü| Éous dpt- 


195 Ê ; 
2 purdrou|Tis Anuvlas ehuuérns eis nan nhovôrs | [otolaoiv. Kai 


ex 


did oëlvou dé, à Ydaros, à dÉvuéleros, à dEuxpdrou, [ peuxporovu, 
3 ümws] dv n xpela aekeûn, émerndeudr éoliv. EX ris [Suéar éx] po- 


J\ 


AÏ6dov oxeudoas uerà doiduxos oAv6divou | fédivor éu]6aror, 


)\ 


ôpPouivor Ékauor, À xuAdr deubdou, [h xorukn]dévos, À cépews, à 
Spidaxivns, à xovdpius, à YA, À ouDanos, à dvdpayvns, Tpi- 
Éou cs dveivar yu)dv Tiva, dpiolov ÉËsr Qapuaxor æpôs Tà xaput- 10 
vodn aa xaxon0n, Dpôs TE Tàs év œidoiors ua dpxest nai Terloïs 


Pkeyuords, mpés re très êv ÉSpa uerà Éxdv, À oloMdwr dvebaoué- 


neux et d’ulcères difficiles à cicatriser ; mais on modifie la manière de 
l'administrer d’après le degré de malignité de l’ulcère : en effet, on traite 
avec succès un ulcère impur, de mauvaise odeur, et fortement pénétré 
de liquides avec de la terre sigillaire délayée dans du vinaigre très- 
2 âcre, pourvu qu'on lui donne Îa consistance de la boue. C’est aussi une 
méthode convenable que de délayer la terre dont il s'agit dans du vin, 
de l’eau, de l'oxymel, de l'eau vinaigrée ou de l'eau miellée, suivant 
3 que la nécessité de chaque cas particulier lexigera. Si, après s'être pro- 
curé un mortier et un pilon, tous les deux en plomb, on verse dans ce 
mortier de l'huile aux roses, ou de l'huile d'olives vertes, ou du suc de 
joubarbe, de cotylédon, de chicorée, de laitue, de duriou jaune, de 
pulicaire, de raisin vert ou de pourpier, et si on triture ensuite de ma- 
nière que le plomb lâche une espèce de suc, on aura un excellent re- 
mède contre les ulcères carcinomateux et les ulcères de mauväise nature, 





ainsi que contre les inflammations des membres génitaux, des testicules 
et des mamelles, et contre celles du siége qui sont accompagnées d'ul- 


1. dPeAndeln de ypñois R. — 3. &X. R.— Ib. Bady is aÿryr Gal.— 7-8. à 
Te na pur. Gal, — 5. dé Syn. ad GuQdxivoy À pivor À uipoivoy ëluov 
Eun.; om. R Gal. — 5-6. [à peluxp. Gal. — 8. [à xoruAn-] Syn., ad Eun.; 
drws| Syn., ad Eun.; re nai pexp. ds nai xoruAn- Gal.; del. ap. R. — 9. à dp- 
Gal.; del. ap. R. — 6. Eÿ rs om. Gal. Qaxos Syn., ad Eun.; ouGaxos R. — 
— [b. [Suiav 8x] Syn., ad Eun.; Svuiay 10. evo R; dueïvar nai Syn. — 10-11. 
yoùr éx Gal.; del. ap. R. —- 7. [ bodivor mpôs.....xaxonÜn om. Gal. — 11. wpôs 
ëu-] Syn., ad Eun.; pôdivor Gal.; del. ap. rs rés ad Eun.; mpôs de vds R. 
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Mai 195. 
voy. Pda roïs dywdüvors dPelluws piyvurar Qapudxois pùs Tà 
xaxon0n xai xapxivwôn Toy Élxdv. l'dpos uai à md TÜv Tapryn- 
pr IxDdwr dun œpès Tà onmedorcidn Tv Eur dpuérler. Ker- 
Taÿpiov TÔ puxpdr xarar\acoOUErOY MpOPaToy TÜ Te Dauhouid na 
dvoemoï)wra Tv ÉxGY émrouot, ual Ta xaxonOn iärou. Kurapio- 
ou Tà QU\ra aa} où Bhasloi ai Tà aBaupia Tà véa at draa Ts 
xarà Bdlos dypornras &v Tais mAadapais xal onmedovaddeor Nabé- 
ceci dÂdrws Te dua aa doPakds éxGéouetau. Kumépou ai io 
à dd dyporara mor Elutopia duoemoilwra Savuaolds d@e- 
doüciv. Yreperoÿ rèv naprèv uerà rôr QUAXwr Enpdvas nai x6Vas 
ei émindrlois, idop Tà œhadapà ai onmedovaddn Tüv élu. Ko- 
Roxür0ns Enpauuévns à TéQpa Toïs dypois dua al ywpis OXeyuo- 
vis Terulwpévors dpuôrle, xai polola Tois êm) méoÛûns aidolou* 


E] 
duoiws x dvy0ou biens. Aprôyhwoaor æpès Tà xaxon0n xai mpès 


cères ou de plis éraillés. C’est un procédé ulile que de mêler du lait aux 
médicaments calmants employés contre les ulcères de mauvaise nature 
et contre les ulcères carcinomateux. Le garon, ainsi que la saumure 
des poissons salés, convient contre les ulcères putrilagineux. Si on em- 
ploie, sous forme de cataplasme, la petite centaurée à l'état d'herbe 
fraîche, elle recouvre d’une cicatrice les vieux ulcères et les ulcères diffi- 
ciles à cicatriser, et elle guérit les ulcères de mauvaise nature. Les 
feuilles, les jeunes pousses, et les boules jeunes et tendres du cyprès 
tarissent, sûrement à la fois et sans causer d'incommodilé, les liquides 
qui se trouvent profondément situés dans les affections caractérisées par 
de la pourriture ou par un excès de liquide qui pénètre les parties. 
Les racines de souchet produisent un effet admirable contre les petits 
ulcères qui se cicatrisent difhicilement par suite d'un excès d'humidité. 
Si, après avoir desséché et pilé le fruit et les feuilles de mille-pertuis, 
vous vous en servez pour saupoudrer, vous guérirez les ulcères pétris 
d'humidité et les ulcères putrilagineux. La cendre de courges desséchées 
convient contre les ulcères calleux qui sont à la fois humides et sans 
inflammation, et surtout quand ces ulcères ont leur siége au prépuce; 
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il en est de même de la cendre de racine d’aneth. Le plantain convient 11 


7. xai om. R. — 8. Kux. pige Syn.; Kur. pléa R. — 11. émmdtlois R. 
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peluara ua onmredévas dpuérles. Opolws aa domdalos. Bpaôu 
œpès onmedôvas dpuôrles, ua paliola boar naxonDédepal té eior 
a ypovsrepar. Kai Tà peuekacuéva ua[} rd Alav furapa] perd 
uôuros éronabaiper, aa drOpaxas [éroXdes. odres à iuspos æpès 
œûv Éluos xaxôn0es dplacTnpiws dvÜlolaroi]|, xdv onrnTau, xv 
dvabi6paounrou ei Ô[é more Tûs Toù] xduvovros QÜoews iryupo- 
Tépa Paivo[rro, pryvÜvar pp] rois QUAdoIs aûris exwbeioi À äp- 
ro», À [xpidivor &Xeupor] | à œüÜpivor, À dAQura xarà Tir év éxdole 
[érixparoïoar dudfeoir]. Ï dE dypla mpès uèr rès dypès onmedb- 
vas [ioyuporépws dv|flolaras, rà dé Aa yelowv él àuerpô- 
Tepor [Enpaivor. T@] éolpaus Tür dvoualouéver idlws dopé 
Lrexav|uéve ppp pds Tds x feundror ypovias nai d[ooap|xci- 


Tous xoëXdTyTas Üoau oupryywders eioi ai Babeios. Iovra dé radra 


contre les ulcères de mauvaise nature, contre les fluxions et contre les 
pourritures. Il en est de même du genêt anthoclade, La sabine convient 
contre les pourrilures , et surlout contre celles qui ont une assez mau- 
vaise nature et qui existent depuis assez longtemps. Combinée au miel, 
celte herbe déterge aussi les ulcères noircis et extrêmement impurs, et 
elle fait tomber les anthrax. La guède cultivée combat efficacement tous 
les ulcères de mauvaise nature, que ces ulcères se pourrissent ou qu'ils 
soient corrodés ; mais, si parfois ce médicament semble trop fort pour la 
conslitulion du malade, il faut ajouter, aux feuilles triturées de l'herbe 
dont il s’agit, du pain, de la farine d'orge ou de froment, ou de l'alphi- 
ton, suivant l’état qui prédomine dans chaque cas particulier. La guède 
sauvage combat encore plus efficacement les pourritures humides; mais, 
pour Île reste, elle est inférieure à l’espèce cultivée, parce qu'elle des- 
sèche outre mesure. J'emploie les écailles brülées des huîtres propre- 
ment dites contre les cavilés qui proviennent de fluxions, qui existent de- 
puis longtemps, et où il est difhcile de produire des bourgeons charnus, 
lorsque ces cavités sont fistuleuses et profondes. Toute cette classe de 


2. onmeddva R. — 4. ñ om. R.— éoyupds R. — 10-11. duerporépws Gal. 
5. dpacTlnpiws Syn.; dp...…. R; Savua- — 11. Énpaivwr]| yàp hôn au meta To 
clés Gal. — Ib. év0ioTaru] del. ap. R. déxveis Enpaives Gal. — Ib. T5] del. 
— 8. év om.R, ad Eun. — 9. ÿypas] ap. R; om. Syn., ad Eun. 
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Mai 196. 
Tà dolpeucon ua Tà ÜrepoaprobrTa uerplws naÏapet xai wpoo- 


alter. Entias dolpaxov äxauror xomÎôuevdr Te nai }esoÿuevor 
Tà un Enpaives. Épia xexauuéva Tâs mhadapds odpuas mi TÔr 
éludy dmornuer Téy101@. [Aarovou Gdorids uaubets nat xaTa ÉauTdv 
émimarlôuevos Tà did dypérnra mor Élun mhadapà na purapà 
iärou. Exbpdior Énpèr érimacodperor dvaxalalpes rà furapà, ua) 
eis oùlñr dyee Tà xaxonOn. [ldvaxos Toù npaxdelou Tüs Éièns à 
@Xouds most mpôs Te Tà yuuvà Tv dolor na Tà xaxonDevOuEvX 
Tôv éludv. [euxeddvou à pila Xemidas dolür dOiolnor réyiola, 
a Tots xaxonDeoiv ÉAneoty äprolôv éol Gdouaxor érimarlouérn 
Enpd* aÿrn yàp aa xafaipes nai oapxoï xai érounot. Âvayarides 
ai dUo roïs onrouévois Bondoïou. À X6n rà SuoerobhwTa Tv Eur 


ira, uai poluola Tà xouTd Édpar Te ua aidotov * dehet dE ua Tds 


testacés détruit et réprime modérément les ulcères à chair luxuriante. 
L'os de seiche non brülé, mais pilé et trituré, dessèche les ulcères. La 
laine brûlée consume très-rapidement les chairs pétries d'humidité qu'on 
trouve sur les ulcères. L’écorce de platane brûlée guérit les ulcères im- 
purs et pétris de liquides par suite d’un excès d'humidité, si on les en 
saupoudre sans y rien ajouter. La germandrée aquatique, employée à 
l’état sec, nettoie les ulcères impurs, et recouvre d’une cicatrice les ul- 
cères de mauvaise nature, si on les en saupoudre. L’écorce de la racine 
d'opopanax est efficace contre la dénudation des os; elle guérit aussi 
les ulcères qui prennent une mauvaise nature. Si on se sert, pour sau- 
poudrer, de la racine de fenouil de pore à l'état sec, elle amène très- 
rapidement l’exfoliation des os, et c’est aussi un remède excellent contre 
les ulcères de mauvaise nature : en effet, cette racine nettoie, fait pous- 
ser les bourgeons charnus et cicatrise. Les deux espèces de mouron sou- 
lagent les parties qui se pourrissent. L’aloès guérit les ulcères difficiles 
à cicatriser, surtout ceux qu’on trouve au siége et sur le membre génital; 
si on 1ç délaye dans l'eau, ce médicament fait aussi du bien aux inflam- 


1. doTpewdn ex em.; doTpetôn R.— 4. xavbeis nai e Gal.; om. R. — 5. éxr- 
Ib. xafaiper R. — 1-2. œpoolélles R  raxTôuevos Syn., ad Eun.; érrrÀ. R Gal. 
Gal. — 2. dxaurov ex em.; dxaxTop R; It. 1. 10. — Ib. œalaid Gal. — 7. Ilavd- 
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19 
20 
21 


22 
23 


26 


19-20 


21 


22 


23 


24 


25 
26 


"NÉE 





DES ULCÈRES. 595 


Mai 196. 
27 Gheyuovds arr Üdare duceioa. KadauévÜns à xvAds Tods &v rois 


28 onmedovadeor Élueor ouviolauévous ouwanxas dvoupet. Taka 
adpua à éXaciôn mpùs dvOpanas ouest, na xurapioaou Tà QUXIX 


xaù où Bhaolol ua} Tà véa ua dmanà oQapia oùv d\Gérouis. 


27 mations des mêmes parties. Le suc de calaminthe tue les vers qui se dé- 

28 veloppent dans les ulcères putrilagineux. Les vieilles noix huileuses 
agissent contre les anthrax; il en est de même des feuilles, des jeunes 
pousses et des boules jeunes et tendres du cyprès, pourvu qu'on y 
ajoute de l’alphiton. 


1. év vos Syn., ad Eun.; om. R.— Syn., ad Eun.; nai palaxd Gal.; om. 
2. dvupeiy méQuuer Gal.—-/A. nai mat KR. 








SCHOLIES . 


LIVRE XLV. 


PME À Oapn] dÜipn avpiws ñ muplyn aliodyn Àéyerau!. 

P.3,1. 11 : To ofedroua] Âmd roù à rôr Xetpoupyousévwy ueQalaoy Toù 
ôpolou. 

P.4,1.7-8 : œeprreîvai] Ô pèr Avrvos oTedroua (an cTairoua)) xaXeïodal Enciv 

D dmd toÿ oléaros (1. oœurôs): rd ydp mepieyduerdr 80 Évuocudése à drd oléaros 

ddr olearüdés 80 rd mepisyôueror* 6 à Huddwpos év mpérw Xeipoupyouué- 
vor nov dre mien Eos mapd Qvo ueueyelomompérn uaré tiva dvexdAnTon 
Gabnrindr ididrnra noËnpéyns ris roms muuels xaT mpoobeoi ris penis 
ÜAns Ts év aÿr®? dvaddoews yIvouÉvNs. 

10  P.7,1. 7 : uexnpid] Ô pèr Âvru}dos dmd ris QÜosuws Toÿ DEpieyouévou Ÿypoù 
@ncs rù Ovoua* ÉuyÜdrepor ydp So nai pelrwdéoTepor - rà dà aÿrà xai 6 T'axmvos 
Qnci En r@ y sûs Ocparevrins ® Ô dà Hauddwpos ua aÿrds Tà aÿrd Enoiv. Tà 
de xnpla oÙrws dvoudolai Ep à Xexpoupyoumévwr Àéyes arà peraPopäy Tv dmd 


1 Dioscoride (IL, 114) et Pline (XXII, 25) disent, au contraire, que l'éfnpa était une 
bouillie faite avec de l'épeautre, et chez Pollux (1, 248) on trouve un fragment du poëte 
comique Phérécrate, où il est question de dfdpn faite avec du xæypidto, c'est-à-dire 
avec de l'orge. (Voy. t. 1, p. 618.) Les autres auteurs qui ont parlé de l'éfnpa disent, 
comme notre scholiaste, que c’est une préparation faite avec du froment (voy. le Trésor); 
mais ils diffèrent pour les détails. Plusieurs de ces auteurs ajoutent que l'é0ñpa était un 
mets égyplien, et c'est ce qui nous a engagé à traduire ce mot par bouillie égyplienne. L'or- 
thographe de ce mot varie aussi beaucoup; on trouve d0dpn, düipa, dÜapa, düñpn et 
dünpd. En outre, un des grammairiens publiés par Bekker (Anecd. p. 351), dérivant ce 
mot de d0#p (voy. plus bas, p. 531, 1. 18) admet aussi la forme &Üépa. (Conf. Lobeck, 
Proleq. pathol. serm. gr. p. 58.) D’autres attribuent à ce mol une origine orientale. (Voyez 
Sprengel ad Dioscor. 1.1. etle Trésor.) — ? Les mots Ts ëv aÿr@ semblent corrompus ; 
on pourrait cependant rapporter aÿrôs au malade.— Voyez, pour la définition du stéatome, 
Pollux, IV, 203.—% Lisez 19 7. Oecpar. Voy. Meth. med, XIV, 12;t. X, p. 985. Conf. 
Tum. pret. nat. 5, t. VII, p. 718. — 4 On voit que notre scholiaste regarde comme syno- 
nymes les mots xnpéov et pehixnpls, employés comme noms de maladies. Pour se con- 
vaincre qu'il est dans l'erreur, il suflit de consulter les auteurs cités dans la table des cha- 
pitres. Chez Celse (V, 18, 18) l'un de nous (4. Corn. Celsi de medicina. Denuo recensuit , etc. 
Car. Daremberg, Bibliotheca Teubneriana , 1859) a supprimé, non sans de bonnes raisons, 
l'assimilation entre favus et pehtxmpls qu'on lit dans les éditions précédentes. Conf. aussi 
Pollux, IV, 197, 198 et 201,et, dans les œuvres de Galien, Tum. præt. nat. 5 et 15 ; Sec. 
loc. I, 8; Eupor. I, 2, et Il, 8; Def. med. 391; t. VII, p. 718 et 728, XII, p. 464, XIV, 
p. 323 et 397; XIX, p. 443. 





1 Voyez la remarque placée en tête des Scholies , t, IL, p. 680. 
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ro éy roîs wehMocoûpyous ! xmplou * ds ydp éneïvo ? nararphoess Eyes d Gy TÔ éd 
dmoppeT, oùrw nai émi roù ÉAxous Qberpouévn à cÔpE peluroedi iyüpa Énxpives ?. 

P. 9, 1. 9 : To dÜfpœua] ÂOipoua xaheïo@al Qnoir dd roù 70 mepisyéueror éor- 
xévar Tÿ map’ Aiyvrlios }eyouévn ! dûñpa* Ednua d él} yivduevoy map’ aÿrois 
éx mupivou }euxoù dAebpou. 

P. 10, 1. 4 : Édy dÜnpoœuariov] Âxd roù y’ rüv Xeipoupyouuévur, xeQdluov 
Ilepi rüv nor” dynxdva œalüv. 

ONE EE nue) Âmo roù P' rüv Xetpoupyouuévwr, xeQdhuoy ITepi 
oTearwudrwr pelumpidur, mwpur, rüv Ep roîs PaeQdpors dlnpoudrwn 5. 

P. 11,13: 0 xupiws] Âro roÿ a’ rüv Kespoupyoumévwr xe@dkauov roÿ épolov. 

P. 13,1. 11: TO cxApoua] Ârd ro a rüv Xecipoupyouuévor xePdhæon rod 
Opoiou. 

P.14,1.6: Kaÿrep dé] Àrd roëù d’rüv Xespoupyouuévwr xeQdhaov œepi roÿ 
GxÀNpLATOs TOÙ Er T® sea ris xüoTews. 

P.15,1. 3: L'ayyAlov rà péy] Âmo où Ip} Ty énTds mal Lol ou: 

P.15, 1.11: TO ydyyAov] Âro ro à rür Xetpoupyoumérwr. — ipea Tà 
oo 70y7pôvas rà 6Tpoyyiha (. 

ON DIGIE Ô 0 EevoQür| Âx0 roÿ Ilepi rôvy énrds œalüv, xeQdhaoy wep} 
dupoxopddvwr xai Huppmidr. Or: éxpoyopddr ce 35 Qnciv Ô T'anvds Ep T@ 16" 
Tûs Oeparevrins ? mapd rd év dupe Oyeiclar Tà copart. 

P. 22, 1. 1: TO œpoouyopevdueror dyxÿhuor] Âmd roù a rüv Xetpoupyoumévwr 
neQdkuov Toÿ ôpolou. 

P. 25,1. 6 : D'Aÿr7a dé] Ârd roù aÿroÿ BiBXlou, xeQdhuor rod æpoyeypau- 
pévov. 

P. 27, 1. 9 : Xoipddes] Ô Hauddwpos ëv 7% y’ Xepoupyouuévwr noir ds ai yot- 


1 Il faut probablement lire peAroupyelois. — ? éneiva R. — : Explore Re 
# Voyez la note sur la scholie appartenant à la p. 3, 1. 4. — * Lisez abnp. Tûv y Toïs 
PA. — 6 Cette scholie semble être tirée du Comment. de Galien sur le liv. VI des Épidé- 
mies. Dans le passage que nous avons en vue (sect. III, 6,t. V, p- 296) Hippocrate dit : 
TÔ Vuxpdr ovolperlindv oïop rà Qipea nat ai yoyypôva, et Galien (t. XVII’, P- 37- 
38) ajoute que les deux mots en question signiliaient des tumeurs dans les parties ner- 
veuses , comme celles qu'on nommait y@yyAt«, et d'autres encore; qu'on appelait Qnpex 
les tumeurs de forme allongée, et y0yyp@vas les tumeurs arrondies. Voyez, du reste, sur 
l'étymologie et la signification de ces deux mots, Galien 1.1. et dans son Glossaire (p. 586, 
où il faut corriger, d’après l'avis de Foës et de Franz, @npraxtixds en Qnperx ATNTIA®S , 
et non en @npet àrlimüs, comme le voulait Eustachius), Foës, con. Hippocr.; Schneï- 
der, Comment. sur Théophraste, Hist. Plant. 1, 8, 6, et Lobeck, Rhematicon, p. 294 (10). 
Nous croyons, conformément à l'avis de Foës et de Lobeck, que, chez Hippocrate, il faut 
s'en tenir, en dépit des meilleurs manuscrits, à la leçon @npea des anciennes éditions. 
Dypea est la forme ionienne de @npeta, neutre pluriel de l'adjectif @npetos, appartenant 
à un @p, ressemblant à celles des Qñpes. Dyp est la forme éolique de Sp, bête fauve ; 
mais, d’après Galien (Comment. 1. c.), les Ioniens employ aient spécialement cette forme 
éolique du mot &#p pour désigner les satyres. —7Lisez B Tfs Gepar.V oy. Meth. med. 1], 
2,t. X,p. 84. Du reste, parmi les auteurs auxquels nous renvoyons dans le registre à 
propos du chapitre actuel, ainsi que parmi les auteurs cités dans le Trésor, in voce, on en 
trouve plusieurs qui donnent, pour le mot dupoyopdur , une étymologie qui nous semble 
plus vraisemblable que celle de Galien, en disant que cette tumeur tire son nom de la 
circonstance qu'elle ressemble au bout coupé d’une corde, 
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podes érÜpos dvouioünoar narà peraQopar rh dd Tüv yoipadwr ! : edpiouovror yap 
ouopoQai ddenwders narà rûs cixydvas, aïs eiciy éuQepeïs ai yorpddes. À A0: dé 
Gaoiv* dm Tÿs moduyovias Toÿ Cwou Tir éruuoloyiay Efevro dre na) Td was Ep 
mhlet yevvärau. Ô dé Âpruldos mpôs rois cipyuévois Onoir Üre Evror did Tv éravd- 
clac aûr@v ua) Tv dvwuallay oÙrws Gvduacav, its na) rüv GeTpüy Tès Ürepe- 
xoûoas roÿ ÿdaros dvwudlws yorpddas mposayopelouoi. 

P. 44,1. à : Tods &y r® doyéo| Âmd roù €’ r@v Xerpoupyouuévor, xe@d}uoy Toù 
ôpolou. 

P. 16,1. 1 : Aï xotpades] À ro roë 19! ris Oepareurins. Id} Anros ? mpÔs yo1- 
pddas. IlepioTepeävos xdrpor dua dyvpo xpiivo nai dam xarämharle. À lo. 
Édaiou xoTÜho do, Mbapyüpou 2" dpperxod 6’. 

P. 47, L 13: Efre œvevnarimr] Âro sis Ocpareutinñs aÿrod ouvéVews 3 f- 
EXiov 10° 4, xe@dhatov Toÿ opLolou. 


1 Le mot xo4pddwy ne signifie rien de plus ici que xo0ipwv, petits porcs, de même que, 
dans le liv. XLVIII (13 et 20, p. 266, 1. 14, et p. 283, 5), @upeids ne signifie rien de 
plus que mapeid, joue. (Voy. le Trésor et Lobeck, Proleg. path. serm. gr. p. 443 et ha.) 
La plupart des auteurs cités dans la table des chapitres dérivent #otpds de yoïpos, et 
donnent de cette étymologie des explications analogues aux deux premières de notre scho- 
liaste. Le plus singulier des passages de cette espèce est celui de l’Etym. Gud. qui dit 
(p- 567,1. 57 sqq.) que ces tumeurs font du cou des hommes une nouvelle espèce d’étable 
à cochon (1. xawvods ou@edvas, au lieu de xevols oco@ewpas). Quant à ‘étymologie 
d’Antyllus, qui est aussi donnée par Paul d'Écine, VI, 25, nous aimerions mieux la re- 
tourner, quoique le mot xo1pds soit très-fréquemment employé dans le sens d’écucil. 
(Voyez le Trésor, in voce.) —? Pollès d'Ægæ, en Asie Mineure, était un médecin de 
l'antiquité qui paraît avoir cultivé la divination avec bien plus d’ardeur que l'art de 
guérir, Suidas et Eudocie (Violetum , dans les Anecdota de Villoison) nous ont donné une 
liste de ses écrits. La plupart se rapportent à la science des présages; il n’y a de mé- 
dical que les juara ëv BiBAlois B', et peut-être les larpoouuSoluä. Galien ne cite ja- 
mais Pollès comme médecin, mais il le nomme une fois en tête d'une petite liste de cinq 
auteurs qu'on regardait comme les meilleurs de tous ceux qui avaient écrit sur les pré- 
sages. (Gonum. in Vict. Acut. 1, 15; t. XV, p. 444.) Fabricius avait déjà vu (Bibl. græc. 
t. XIIT, p. 375 anc..éd.) que, dans ce passage, il fallait lire rà IoAAnyrTos au lieu de 
Âmd}nrTos; mais Kühn n'a tenu aucun compte de cette correction.) D'après Suidas (oiw- 
ion), Pollès s'était surtout occupé des présages tirés des rencontres accidentelles. 
Outre les recettes citées dans notre scholie, on en possède encore plusieurs autres de 
Pollès; Oribase (Synops. IT) en donne trois, Aëtius sept (une IX, 24, et six XV, 14), 
Paul d’Egine une (IV, 16), et Nicolaüs Myrepsus également une (I, 147). (Voy. aussi, sur 
Pollès, Fabricius L. L.)— * Dans les scholies sur le XLVI* livre nous trouvons encore quatre 
passages , et un cinquième au livre L (p. 532, 1 Ep 533,165 293tet265pho/oSlLuros 
voy. aussi t. IT, p. 685, 1. 15, et p. 689, L. 14 et 19), où il est fait mention de cet 
Abreqé de la Méthode thérapeutique. Si Von compare les passages d'Oribase auxquels ces 
scholies se rapportent avec ceux de la Methode thérapeutique qui leur correspondent, on 
a le droit de conclure que l'auteur de labrégé, qu'il ait été fait par Galien lui-même ou 
par un autre, a usé d’une grande liberté à l'égard du texte original, à moins qu'on ne 
suppose que le traité de la Methode thérapeutique a subi des altérations considérables de- 
puis l’époque où l'abrégé en question a été fait. Dans sept des neuf passages où les scholies 
citent cet abrégé, la citation contient l'indication du numéro du livre d’où le passage 
d'Oribase a été tiré. H en résulte que cet abrégé comptait plus d’un livre; mais, pour le 
reste, ces indications sont si fautives, qu'on ne saurait en tirer aucune conclusion par rapport 
au nombre des livres dont l'abrégé était composé. —" Nous croyons que BiSAior 10 signifie 
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P. 52, 1. 9 : Aw@opai] Âmd roù a r@v Xeipoupyoupévur, xeQéAuon Toù 
ôpolov. 

P. 56,1. 3 : ÉoA uér] Ârd roÿ a’ r@v Xerpoupyoumévwv, xe@dhæov roù opolou. 

P. 58, 1. 1 : Ef uè» xaré] Âmd roÿ aÿroÿ xeQaalou. 

P. 60, 1. » : eidey0eïs] Ilepi rù eidos dusapol\. 

P. 61,1. 10 : Êr oivw] Amd roù émyeypauuévou Ÿrorénwois épreipux povobi- 
EXou mepi Tù Hpuou Toù Adyou- rà dà aûrd nai êv T 1x Tôv Âr)ür mepi oapads 
éoir eûpety aÿrohcéel. 

P. 61,1. 13 : dy0@des] Oxbos xupluws Tù ÜbnAdy al dréxpnuvor nai merpôdes 
rod worapoÿ nai Tà Ts yis ÉnavaoTnuara” 


Tôy dè péy’ dylnoas ?. 


P. 62,1. 2 : Xoouecfal Âmû rod ŸnorÜmwois urepixm woyoGIShous. 
por HTEIPIAN fe 
P. 63,1. 1 : Oudèy pér] Â mo roû Tv ypoviwr maloyvwponxoÿ, rù reheuraïoy 
xeDalaov. 
P. 68, 1. 7 : évédn»l Âvri roù doldrws nai ouyxeyuuévews nai dvedpdolws* eïpn- 
7 YAEXU P fe 
ras OÈ xarà oTépnors Toù aidoÿs , d oi vis idetoews !. 
P. 68,1. 11 : dmepaceis| Qole roùs éuérous dmepaceis éxd}coey. 
P. 74,1. 2-3 : xwpuuor| Kwpuxds éoT Sülaxos uéyi0T0s menAnpwuévos ÿ dyü- 
7 P EPA pat x 
pay à duuou dv ééxprôvres ébfour oi yuuvalôuevor raïs yepoiv éyupoloytes* oa- 
Qüs dà mepi roûrou nara 10 &'° BiGAioy xe@. X6' Pnoir 6 Avruhdos. 


ici la même chose que plus bas (p. 540, 1. 10) y0a rd recoapecudénaroy émiréprere. 
—! Conf. Suidas, Hésychius et le scholiaste de Lucien, Piscat. t. 1, p. 616, ed. Reïtz. — 
? JL & 5iget passim. Comme notre scholiaste ne semble pas faire de différence entre la 
signification des mots dx0os et dxÜn , il peut paraître étonnant qu'il n'ait pas dérivé l'ad- 
jectif x0wôns plutôt de 2%0n que de 0x0os. En ce cas, il aurait pu citer un des vers où 
Homère emploie le mot dYÜn, tandis qu'il est maintenant réduit à citer un passage où 
on ne trouve que le verbe dérivé 6yDéw. D'autres grammairiens (voy. Et. M. p. 645, 
1. 17, et Et. Gud. p. 445,1. 26-28), admettant une différence de signification entre dxÜm 
et dos, prétendent que le premier de ces deux mots signifie la rive escarpée d’une ri- 
viére , et le second une hauteur quelconque. Mais il semble que les bons auteurs ne tiennent 
aucun compte de cette différence. (Voy. le Trésor.) —* Il ressort de cette scholie, ainsi que 
des $$ 14 et 15 du ch, 27 d'Oribase (voy. Indication des livres et des chapitres de Galien, 
p- x1) que le médecin de l'empereur Julien regardait comme ayant été véritablement écrit 
par Galien le traité Ilepi üroruréoews éuretpixïis dont nous possédons encore une tra- 
duction latine, publiée dans les collections latines des œuvres de Galien. — * Lisez aidé- 
oews. Notre scholiaste ne paraît pas avoir été le seul qui ait commis la faute de dériver àvé- 
Onv d'un & privatif et de aidés. Du moins l'Etym. Gud. (p. 54, 1. 30) prend le soin 
d’avertir que cette étymologie est vicieuse. Cependant ce même adverbe a été encore l'ob- 
jet d'autres étymologies erronées. Ainsi V'Etym. M. (p. 103, 1. 10) le dérive d'un & privatif 
et de &00s; Hésychius d'un & privatif et de éou à éoli idpôoa, VEtym. M. (1. L), et 
Apollonius ( De adverb. dans Bekker, Anecd. p. 612) de « privatif et de ing. La seule éty- 
mologie véritable qui consiste à dériver dvédnv directement de dvénps se trouve dans 
l'Etym. M. (p. 781, 1. 31) et chez Eustathius (Ad 11. p. 168,1. 36).— 5 Voy. VI, 33;t.I, 
p. 531. 
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P. 98, 1. 14: rô yepuanx® oufyuari] Üri 6 cémws nai VEpLavixdy ouyua ax- 
Àeïrou |. 

P. 82,1. 12 : ouvouoias| Toryapoÿy nai 6 Àpyxryévns xai ebvouyl&es roùs fon dp- 
Éauévous T® made roûre naréyeobcu ?. 


LIVRE XLVI. 


P. 103, 1. 14 : œapaywytr] Ilapaywy" élu 66100 à do 1Gy peraywyh deoTpau- 
mévou nat dydxhaoi els TOv TÔmoy TÔv xarà Quor 3. 

P. 104,1. 8 : Tv pév] Âro 505 Ilep} dyuôv nai dpOpori paroÿ 5..... 

P. 106,1. 1 : Exomoi] Ârd roÿ Ilepi dyu@v nai dplpur tua à’ pnr@, dpyds 
Balectar ph mi T0 Éluos, SAN Ev0a rd dypa 6. 

P. 125,1. 11 : dypà xnpuwri| Ürs ê r@ ürouvyuarts roù Ilep} dyu@v Tunuaros 
mporou 1 wep ris dypäs daleyôuevos xnpurñs Qnoiv dre morè pèv bodivo rnxô- 
uevos à xnpôs, motè de éalw, xaÙ œirlns écin dre Aaubdver Enpäs , ñv dù nai 
Biconpar Gvoudéouot ANPHTNL. 

P. 123,1. 11: dnauyéma] Ta vüv xard Popalwr didheurop nepGndpua xx )oÿ- 
pEvæ. 

P. 128,1. 34 : érboews| Âvri roù éxméoews nai dinPopioews: imôom yàp Td 
éÉehxdoœ. 

P. 129, l. 1 : mepdyns] lp. nai mTépuns. 

P. 146, 1. 7 : Oùy érepor]| Amd roù aÿro95, ruîua y’, pnroÿ: éoh d oioi dmdyvv- 
To TÔ TOÙ MAYEWS. 


1 Arétée (Cur. diut. morb. II, 13, p. 275, ed. Ermerins) et Pline, XXVIII, 51, disent, 
au contraire, que le savon est une invention des Gaulois. Galien (Sec. loc. V, 3; t. XII, 
p- 826 et 827) et Aëtius (VIT, 6) parlent aussi de savon gaulois. Cependant Pline ajoute 
que, chez les Germains, les hommes faisaient un usage plus fréquent du savon que les 
femmes. — ? Voy. Aët. XIIT, 122. — * Scholie copite des Déf. méd. attribuées à Galien 
(484; €. XIX, p. 462). Dans cette définition on lit à tort eræywy1 au lieu de mapaywy". 
Remarquons ici que cette scholie, ainsi que presque toutes les autres qui sont tirées des 
Déf. méd. manquent dans R. Voy. cependant les scholies sur xarapri£ouévou, p.230, 1. 4, 
et sur dyxÿAnv, p. 232, L 7. —" Ajoutez suñua y. Du reste, cette scholie, ainsi que 
toutes celles qui indiquent les traités des divers auteurs où Oribase a pris ses extraits 
manque dans Ü. La plupart des autres scholies des livres XLVI-XLIX se trouvent égale- 
ment dans R et dans U. Nous indiquerons spécialement celles qui se trouvent dans U seul. 
— " Ajoutez ToÿTO dé oi mAeïolo: Ty inTp@v. Voy. ci-dessous la note 8; nous supprimons, 
du reste, à moins de raisons particulières, toutes les autres mentions de ce comment. Voy. 
la note en tête des scholies. — © Cette scholie contient une erreur. Le texte d'Hippocrate, 
auquel se rapporte la partie du commentaire de Galien où Oribase a puisé ici, est épeldwr 
pÈv oùv, un miékwy dè XaPTa. Le texte dpxès BdhAecüar appartient au livre de l'Of}i- 
cine du médecin. Voy. Hippocrate, t. III, p. 296. — ? Voy. Comm. in fract. 1, 21; 
t. XVIII’, p. 365. — 5 Pour faire comprendre ce que signifient les mots Toù auto, il 
faut faire attention aux trois points suivants : 1° La dernière moitié de la section III du 
Comment. de Galien sur le traité Des fractures manque dans les mss. sur lesquels 1l a été 
publié, et par conséquent aussi dans les éditions des œuvres du médecin de Pergame. Or 
le texte d'Hippocrate cité dans cette scholie (voy. $ 45, t. IT, p. 556) appartient justement 
à la partie du traité hippocratique pour laquelle les éditions de Galien ne fournissent 
pas de commentaire; 2° en parcourant les scholies que nous publions dans ce volume, 
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P.147,1. 11 : unAdoer] Âvri roù rÿ onueoss!, &s aÿrès é roïs Xerpoupyov- 
uévois @noir ?, dAAd nai° 6 l'almvds ëv roïs Ürouvpaor Tod Ilepi rüv Ev xeQaÿ 
rpopéron Qnciv* phlowoiv dà Gvoudèet rhv did rs pnawridos émloneduir, ñv moroi- 
ue0a* nafévres aÿrir Écu. 

P. 152,18 : où œavrws| ÀÂrd roë aÿroë. (An dmd rüv Xespoupyouuévwr?) 

P.153,1. 6 : Tarn] À xd roù aÿroÿ. 

P. 154, 1. 6 : É» mpurois| À roù aÿroÿ, xe@dhaor Ilepi ris Tüv cuudrwv 
dvao los. 

P. 1597, 1 13 : duypôr üdwp] Tir airiar Enr@v d y rù Yuypôy Tdwp Boikeru 
mapaolageolla nai OnoivS ds eiphuaci rives xépiv Toù Bpexôuevor rù doléor eÿ- 10 
TOUTNTÔTEPOY yiveolu , dmep dmidavdy Env v dxapet ypôvw yiveclas. À ns oùv 
aitias évexa roÿro mapalaubdreobal Pnow* énei yàp Tù° rpéravor mepaolpeQôue- 
voy epualveru, nai did roûro paharuydmevor duSAÿverar, rd duypôv Udwp mapa- 
olaèeru, iva wouvel BarTôpevor nparbvero 1, Toÿro nai oi AMoËdO TS Tpôrw 
xpôvre sis Thv Tüv Qappdxwy narerpeoir !. 15 

P.158,1. 12: Merd rÜ»] À roë aÿroë. 

P. 161,1. 6 : epohoyiw] Avri roÿ !? épyañelw rà Aemlôrara Tüv Spavoudrwr 
gxéyovri- dûépes yèp rà henTôrara nai rpryoed rüv dolaybwr éÉéyovra épn'$. 

P. 168,1. 12 : Tüs rôv paQ@r] Âmd roù aÿroÿ, eQdAuor T0 Ouotov. Edpnoers 
dé rà aÿrd mpù GÀlyoy roÿrou Toù mapôyros Biadwy aÿrokeËel xe@. us’, 20 

P. 170, 1. 10 : éédoleis] Ô Tanvds êv Tais Ïrroxpdrous SEnynoeoiy ééaolius 


[1 


ainsi que celles que nous avons publiées dans le tome précédent (p. 680-689, et surtout 
p- 688-689), on se convaincra facilement que notre scholiaste, d'accord sur ce point avec 
Galien (Comm. in art. 1, præf. t. XVII, p. 300 sqq. Comm. in fract. 1, 13 t. XVII, 
p- 323 sqq.) et M. Littré (t. I, p. 338 sqq.), regarde les livres d'Hippocrate Des fractures 
et Des articulations comme un seul et même traité. Il donne à ce traité le titre Hept 
| dyu®v ua äp0pur : en conséquence, il cite les trois sections du commentaire de Galien 
sur le livre Des fractures comme les trois premières sections du commentaire sur ce traité 
ILep} dyuôv xai dpÜpwy, et les quatre sections du commentaire de Galien sur le livre Des 
| articulations comme les sections IV-VII du commentaire sur ce même traité; 3° Le $ 2 de 
notre chapitre 5 est tiré de la section IL du commentaire de Galien sur le livre Des ar- 
ticulations. (Voy. Indication des livres et des chapitres de Galien auxquels correspondent les 
extraits d'Oribase, p. xt.) Alors tout deviendra clair : les mots dû roÿ aÿroÿ se rap- 
portent à la scholie perdue qui indiquait la source d'où le $ 2 du chap. 5 est tiré : en effet, 
ce paragraphe se trouve dans ce que notre scholiaste appelle la VI° section du comment. 
sur le traité IL. dyp@r x. &pÜpwv, tandis que le ch. 6 est tiré de la III section du même 
| comment. — : U a Os did rnv x Ts uns onpelwoiv eipnTai RE RE ee Qnoir 
| om. R.— 5 dAAG xaf] Qnoi ydp R qui omet @nciy après TPœudTwY. — * moroduer R. 
—5 I semble que xaf est de trop. — © dxi0. air donet xpôve yiv. R. —7 Ilapa- 
Aau6. oùv rù üdwp Pnoly R. —* émerdn +0 R. — ° rù yoÏv Ÿ. R. — 1° xparbvnro R. 
— ! Sic. Nous ne savons comment il faut corriger les mots corrompus Qapudxwr nure- 
Tpetoiv. I] n'en est pas moins évident que le scholiaste a en vue l'habitude des scieurs 
de pierre, qui jettent un peu d’eau dans l'incision qu’ils ont faite avec la scie, La der- 
nière partie de cette scholie, depuis Foÿrw, manque dans U. — !? 709 om. R, Dans U, 
cette scholie manque entièrement. — Les auteurs du Trésor ont rassemblé un grand 
nombre de gloses qui disent à peu près la même chose. — 1% Voyez, sur le fait énoncé 
dans cette scholie, qui manque naturellement dans U, la Liste des manuscrits et des impri- 

més qui ont servi à la constitution du texte du présent volume. 
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Pnol! nahoûoin Emo pèr Tà Éranolapeva én" dxpuy T&v oyiolÉévTwy G0ovloy Ava, 
ai dmd rüv paudy très xponas* Éuoi dé Once nai à mpiv too GpolyovTa To 
airôy Tporov Gvouderr done. Év O r@ dmourhuars ro Kar” nrpeïor ruhuar (B'? 
@nciv: pre Très xadoupévas ÉaoTias, aï rives &y roïs ÜQouvouévors, Évlore uèr éÉe- 
mirndes, éviore de duouoiws yivoyru mpoutueis éÉoyai, morè pèv aûris rûs xpouns, 
ou d dre al ris mop@lpas®, d\AQ nai naraï vds xxlouuévas mapuPds Éxodoai 
roro mparTouor dià mavrds ai yuvaues. 

P.172,1. 2 : xexpu@dhou] Touréohi5 1% yuvanelo dvadéouc T@ vüv xaouuéve 
coudaplo. 

P. 196,1. 3: Tévro ra] Âmo 500 Ilepi rüv én 1ÿ xeQaÿ rpauudrwv, pnrod* ai 
de EdporS rüv GÉéwr. 

P. 177, 1. 4 : Tôy de &}Awr] Ârû roù avroÿ GUVEXN TOis pÙ abrdv. 

P. 198, 1. 7 : xopapaus] Om: 6 Âmod Amos? &y rois Kapruoïs @ncr arà Kapär 
ddhexTov xapapas }éyeolu Tà doQalñ. Ai roro oùv nai Très ÜT0 T@v ÉX vo» 
nadoumévas Vañidas, ds doQañeïs oùous oixodouàs, xaudpas ÀÉéyouer, ds Qnor ua 
Ô D'almvds éy r@ n° vis Ilepi xpelas popluv®, éywv dTe à rouaûra Tv oixodoun- 
parwv os éali roïs dpyirentonmoïs naudpas re nai Validas Gvouatbeur. Waidas 
Oè aûrds Qaorl did Td-éomévar T@ ndrw péper ris Valldos ümep éo1i nauapoadès, 
ds nai roÿro Étépobi @noir Ô T'admvds 1. 

P. 198, L 10 : ‘polos T@] Âmd roù aÿroÿ, pnroë- doléor rirpooneru d)Âm Ts 
xeQañs l2. 

P. 178, 1. 14 : IAnr7ouevor] À md Toù aÿroÿ, pnroÿ* nai Édpn roù Péheos yive- 
Tous v T® 0oTÉc 19. | 

P. 179, 1. 4 : Aï uèr oùr] Âmd roù ç' Ts Ocpareurins, ds mp o' ollyowr 
rod tédous* Tà OË aûra nai Ep T® d Tis aûris ouvoÿews , Ev0a rù s' (16Xioy Em- 


TÉUYETU. 


! Voy. p. 468 ed. Franz.—? $ 26, t. XVIII”, p.791. — * motë..... mop@üpas om. 
R. —t xard om. R. — 5 Touréo: om. R. Dans les notes sur Suidas et Hésychius, on 
trouve un grand nombre de gloses analogues, où on donne comme synonymes de xexp- 
Pados, xpoxÿayros (voy. ch. 21; p. 186, 1. 3), caGaxdylior (oaGaxdliov, caSduarov), 
aovddpiov, et quelquefois decudrpix0v ou xeQañodéouor. Par une glose d'Eustathius 
(Ad IL. p. 1280, 1. 59) et par les petites scholies sur l’Iliade (X, 469) on voit que xpouv- 
@avros était un mot plus récent que xexpÜ@alos. On dérivait le premier de xpdxn et de 
ÜQaivo (voy. schol. Aristoph. Vesp. 1143 et le Trésor); quant à l'étymologie de xexpÜQa- 
05, voy. Lobeck, Proleq. pathol. serm. gr. p. 90. Le xexpÜPalos était proprement un rets 
que, durant toute l'antiquité, les femmes portaient pour retenir les cheveux, aussi bien 
la nuit que le jour, quand elles ne sortaient pas. Voy. Becker, Gharikles , t. IL, p. 246. 
0 xl0par R. Voy. $ 3, t. IL, p. 192. —? H s’agit d'Apollonius d’Aphrodise, grand- 
prêtre et historien, sur lequel Suidas donne une notice bibliographique, et qui est souvent 
cité par Étienne de Byzance. I ressort de l'une de ces citations (xwAdv reïyos) que les 
Kapind dont il s'agit dans cette scholie avaient au moins dix-huit livres. Voyez, du reste, 
Vossius, De hist. gr. p. 505.— ® 1 faut probablement lire xauapd, et de même plus bas 
(p.539, l. 18), où nous avons une scholie à peu près identique. — ? Voy. Us. part. VIIT, 
115 t. I, p.667. Cf. XXIV, 1; t. IL. p. 279. — !° Au lieu de ds Qnot..... Oaot R a 
Va%idas dà aÿrds Qnouv ds mou T® T'alnv® Jouet. — 1 ds... TaAnvos om. R. Ainsi 
que Cocchi le remarque , le passage cité ne se rencontre pas dans les œuvres de Galien que 
nous possédons encore actuellement : 4 doit donc être tiré d’un traité perdu. — "? Voy. S 8; 
t I, p. 210. —  Voy.S 7; t. IT, p. 208. 
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P. 180, 1. 9 : diaoydvrwr| Âvri roù! eclnxorur nai Gien AvO To. 

P. 180,1. 11-12: ÂXAd moAddus] md ro0 Tüy y rÿ xeQaÿ rpauudrwr, bnroùû 
roÿTor Tüv TpÉrwy This xaThEEUS ?. 

P. 181,1. 2 : Kai ypñoûuil ÀÂnd roù ç' rs Ocpareurinñs, ds mpd pu” ollyowv 
roÿ réous- Tà à aÿrd nai êp r@ a! ris aÿris ouvdbeuws, éy0a rù S' Émirépvere. 

P. 182, 1. 9 : Ei dè xai] Ârd roû avroÿ [Amd ro Ilepi rôv év rÿ xeQaAÿ 5p.]- 
dAN où 4pà Tès paQds aÿrès wple 5. 

P. 183, 1. 5: Êx) pèr où] Amd roù avroÿ. 

P. 183,1 15 : ds el ye] Âmo roù aÿroë. 

P. 184,1. 2 : Ei 08 dd aÿroÿ] Ârd sûs ç' Émompiast ëQ &y 10 dva6d)AeoUar 
BAd&n , rd SarToy évepyeiv duervor*. 

P. 184, 1. 3-4 : Act 6] Ân0 roë Ilepi r@v Ep ri neQaÿ rpavudrwr, pnroü- Érerra 
diauordou mävr Tù ÉAuos$. 

P. 184,1. 5: xai more uaf] Ârd ris s' Éridnulos, Tune ê', ÉnrToÿ Tüy ddarw- 
déwv pm Yaverv nrpou 0 ‘ 

P. 184, L. 9: ef xai un œ&v] Enuelwooy roùro ÜAov ds dvayuaïoy ?. 

P. 184,1. 10 : xard raÿrnr] Âmd roÿ aÿroÿ Ilepi rüv € ri neQalÿ rpauudrow, 
pnroÿ: &lws Te ua Tÿs Sepuñs dpns\. 

P. 184,1. 12: Mndevds dé] Âmo roù aÿroÿ, puroû- érerra diaporüou mäv Td 
éAuos?. 

P. 185, 1. 1 : Ac dé] ÀÂmû Troÿ aÿroÿ pnroù ris cs’ Ériônulrs Tv ddarwdÉwy pi 
Vaveiy Hrpou fuépas 1. 

P. 185,1. 3 : Dapuduors] Âro roù a rñs SuvoVews ris Separeurinñs, ÉvÜa Td 
s' BiEXion Emiréuverau. 

P.185,1. 12 : ds xaf] Aro roù <' ris Ocpareurinfs mpôs rù rélos roû Adyov : 
rà dë aÿrà na) Ep r@ ua ris EuvdVews Ev0a rd <' Eriréuvereu. 

P. 185,1. 13-14 : Kai SauuaoT0v| Â md roù aÿroÿ, TÔ ll reheuraion nr». 

P. 186,1. 2 : Idyres dé] Âmd roù aÿroë, ITep} rüv ép Tÿ neQalÿ TpauxéTuwy, bn- 
Toÿ- oùde émdeïy xpñ ÉAxOS v nePadT !?. 

P. 186, 1. 11 : ër| À xd roÿ aÿro®, pnrod: dv un Ev T® LETURE à 13 rÔ nos li, 

P. 186,1. 12 : dyAnpai] Âvri roÿ BhaSepai nai ddoBopor, 

P. 187,1 14: Tnv Toù xpayiou| Ad roù «à rüy Xeipoupyouuévor, xe@aAalou 
Toÿ opoiou. 

P. 188, L. 1 : Tepndüva| Üre nur peraPopdy Tôv mpooi$ouoär Tepndvwr Tois 
œhoiois eipnra rù malos, &s aûrôs Pnoiv* Gorep yàp énstva ieollouor Td Éÿhoy, 
oùrw nai rd mdos Qeiper rà doTéa 15. Ô 08 T'almrds Er Tr ITep} airhis voonuäror 
Pnoip 15+ rù dè ris repnddvos dvoua mAcovdler œws douet 1% € oloryelo" mapà 
yèp Td Tpñua cuyuetolu werioleurar, xalimep rpndwy ris oùoa. 


! roÿ om. R.—? Voy.S 9,t. IT, p. 210. — Voy.S$ 12,t. IL, p. 228. Une scholie 
a été omise par le copiste. — * Le texte cité dans cette scholie ne se trouve ni dans le 
VE livre Des épidémies , tel que nous le possédons actuellement, ni dans aucun autre livre 
hippocratique. — * Voy.S$ 14, €. IT, p. 236.— 56 Voy. Epid. V1, vu, 4.—? Cette scho- 
lie manque dans U. — Voy. $ 14, t. III, p. 238.—° Voy. Not. 5. — 1° Voy. Not. 6. 
1 50 om. R. — !! Voy. $ 13, t. III, 230. — 15 ein Re. — 15 Voy. $ 13,t. III, p- 230. 
— 15 gippror..... do] xai disolhouaäy rd Edo cipñola à malos Qnoiv R. — 
MVOoy- chute VITS pe 38? 
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P. 193, 1. 4 : Yrodpoux] And ro à BiEMou ris Suvobeuws rüv XEIPoUpyouuÉ- 
vor, perà Tù tpirov Toÿ (46Xlou, xe@alaiou rod éuolou. 

P. 194, 1. 1 : Bly@des] Ilap’ Înroxpare TÔ narTaënpor dmdoï à To Àclemoué- 
voy. Tpdferar dÈ nai BluuGdes nai OnAoï rd dypiov nai 56prolindv!. 

P. 197, L. 10 : Tobs dé] À 0 roÿ a! BiSXiou rs Evvoÿews Ty XEIPOUPyouHÉVOY 
perè ro tpiroy roù Bi6Alou, ds perds ollyous ris dpyñs Toù ouolou xeQahalou. 

P. 202, 1. 7 : oxapdapvyuol] ExapdauirTem? 801) rù œuuvds uieiv nai dva6e- 
TEL TOÏs OUaAOUv. 

P. 205,1. 5 : diopvoionous] Képara pèy Aéyerou® dmd ris Tôv xeparwr ExQÜoews 
Tôv yivouévowr rois d\dyois Éwois. Aiovuoionoust dè aÿrods æpooayopelouoi dmd 
Ts mpôs Toy Oedr éuDepeias, ds aÿrds @noiv v rois Xepoupyouuévois®. 


P. 207, 1. à : Ts dlwmeuias] Toÿro rù œddos dvopaoay oi mpù éuoÿ yerpoupyoi° 
, 


! U lit cette scholie ainsi : yp. Bluädes nai dnAot rù dyproy rai Sprolindy: mapà 
08 Imnoxpares T0 AsAemicuévoy dnoï. Le passage d'Hippocrate cité par le scholiaste se 
trouve De cap. vuln. 19; t. II, p. 252. Il faut cependant remarquer que, dans ce pas- 
sage, tous les manuscrits d'Hippocrate n'ont pas BArx@des, mais yAoyp@des, lecon que 
M. Littré a cru devoir conserver. Nous croyons qu'il aurait mieux valu préférer Bliydes, 
1° à cause de notre scholie et de la glose d'Érotien que voici : Bary@des] oi dè yuo- 
xpôdes. Émis uér @nor rd Aehmacuéror uerà yAowdous dypaclas duabiprou. 
EÿQoplwv à rd éxremeouévor xai xariËnpor. Baxyetos dè nai Avoiuayos did rod @. 
ypibouor muyddes, onuâva Sédovres T0 éÉerluyuévov ; 2° pour les raisons que nous 
avons développées dans le t. II (p. 693) à propos des adjectifs en &ôns, et sur lesquelles 
nous reviendrons encore dans la note de la p.505, 1. 9, du volume actuel. Dans la traduction, 
nous avons suivi l'explication d'Épiclès : 1° parce que cette explication nous semble mieux 
convenir à la nature des choses que celle d’Euphorion ; 2° parce que, dans un fragment 
du poëte comique Diphilus (ap. Athen. IV, p.132), on trouve l'adjectif analogue Barya- 
vwdns , et que, dans ce fragment , cet adjectif ne saurait avoir d'autre sens que celui de grais- 
seux. Nous ne croyons pas, malgré cela, qu'il faille, dans notre scholie, changer Àelerioué- 
voy en }elimaouéro», ainsi que Gocchi le propose, car le scholiaste suit évidemment l’ex- 
plication d’Euphorion ; le mot zaTüËnpor en est la preuve. En outre, Suidas et Hésychius 
expliquent aussi Bary@des par ÀeAeriouévor. Si on regarde ÀeAemiouérov comme inad- 
missible , il vaudrait mieux le changer en SATEMEGLÉVOY qu'en Aelumaouévov. La leçon de 
Bacchius et de Lysimaque n’est peut-être pas entièrement à dédaigner; mhuy@des devrait 
sans doute être dérivé de @AË, à jambes écartées , et signifierait fortement déhiscent. La 
variante Blu@des semble aussi susceptible d'être défendue, pourvu qu’on se rappelle que 
Blue ne signifie pas un outrage quelconque, ainsi que notre scholie semble le dire, 
mais une espèce particulière d'outrage, sur laquelle on peut consulter surtout Schol. Arist. 
Aves, 530, et l'Etym. magn. p. 200, 1. 46. (Cf. aussi le Trésor.) Le mot Blipdes signifierait 
donc qui a été trop manie, trop palpé avec les mains. — ? Voyez, sur la signification du verbe 
oxapdauurlew et les diverses manières dont on en a fait l'étymologie, Etym. magn. p.490, 
L 52, et p. 716, 1. 3; Etym. Gud. p. 299, Il. 9; Suidas, donapoapunti el ouapoapir- 
Te, avec les notes de Bernhardy; Hésychius, ouapdauurlev, avec la note; Erotianus, 
p- 194; Schol. Aristoph. Eq. 292, et Eustathius, Ad 11. p. 82, 1. 34. Conf. aussi Lobeck, 
Rhematicon, p. 247. — * @noiv elpnra R. On lit aussi chez Pollux (IV, 205) : xépara 
Ep T® TÔmœ Tôv nepdror mepi rù pérurop mwpéders ÉxQÜoets mepi Tù dépua. Le 
même Pollux (II, 81), ainsi qu'Hésychius, rapportent qu'on désignait aussi par le nom 
de xépara la région des muscles temporaux. — diovuoraxous U ; drovvataxoÿo Tous R. 
— 5 &s...… Xepoupyouuévois om. R. — 5 U lit le commencement de cette scholie ainsi : 
c#dluov. rs où mpù r0ù Huoddpou yespoupyoi oùrw Tù œälos dvduacar. 
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xara peraPopèv Ty dm ToÙ Eou- ds yèp À dAdmnË xaprÈv êoiy dQanotin, nai | 
Tr ædlos Tüv Tpiy@v, ds aÿrés Env. Oi dé Qaoiv* ds ñ dAGMNnE yvoWdes Eyes Ümd | 
Ti xouoioas Ts Tpiyas, oùrw nai mi roù wällous yivereu. Ô pévros T'anvôs év 4 
r@ mpurw Ts Karè rômous! oûrws dvoudola Qoniv ? dde ouvey Ge yiverar Taïs * | 
dXomnE. L 5 | 
| 


LIVRE XLVIL. [! 


P. 211, 1. 8: yaouer] Âvri roù yalverv. | 

P. 212,1 13 : Tay:oTa dé] Or ei ui SepareuÜ@ois oi rosoÿros, mepi Tv de- 
adrnv aÿroÿs Omar TeheuTär ds èmi Td moÀU'. 

P. 221,111 : xAuaurñpr] Kai évradla re imnoupéreios pnrdv nai Tv éEñynov 
aûroÿ TlÜnouv* xAuauripa dé nos T0 mAdyiov Ep T9 xAluaur Edo Ürep vüv Babudv 10 
Gvondgouoiv ®. 

P. 225,1 1 : À r@v ar” dyuäva] Âmd roÿ aÿroÿ (md ro Ilepi dyuüv nai dp- 
Opwv), dm rufuaros y', bnToD* na dnoypn ñ nardraois ÿ és rd {0d yivopéyns. 

P. 225,1. 4 : l'rcpioux] Ârd roÿ aÿroë, mpù Tv mp aÿroÿ, pnroû* Eol: dà nai 
Toÿrwy Tà pèv mAetola ouunpai éyxAloes”. 15 
P. 296, L 1 : Ora où | Ârd Toÿ aÿroÿ, pnroÿ: xp dè Tüv elcw Guobeu- 

VOYTwY $. 

P.226,1.6-7: rù yryyAupoerdés] T'éyyhuuos pèv° xuplos 6 oTpeQôuevos yOu@os 
Emi T@vy Supüy, xai Emi ro Swpanos oi oTpoQeis, à pévror T'alnvôs Ep TS Tuhpar 
a°10 roÿ Ilep} dyu@v ai dpOpar 11 nakeïn Qnor rdv Imroxpdrn yryyAduous mas tds 20 
xorÀdTnTas ais éuGalvouoi éÉoyai rives dolüy, émeudÿ na oi ylyyAvuor Tà péy tiva 
mépn noïla, Tà Où SÉéyovra eutnpévos, Toïs pèv uoilous ürodéy our Très éÉoyds 
Tôv mAnoiaovTwy, rois OÈ Ürepéyouor rès l? xos]0TnTas , GomEp TÔ Toù Bpaxlovos 
_ adro 1% éubaïvor eis Thv ToÙ œyews ll xo1]dTNTE. À) nai ail ris neQadiñs paQai 
oùrws àv xAn0einoav, Éneidn xarà mpioroetdets dureuGadoets 1° oÿyuevrTou. 25 

P. 226,1. 16 : To dè petaoTvai] Âmo roÿ aÿroÿ, pnroÿ* ylveru pèv où dlrya- 
ais ToùTo |, 

P. 227, 1. 12 : Orav yap] Ârd roù EQeËñs pnrod* hr oè Ürepuwpn0ÿ, Énidin ñ 
naTdraots 18. 

P. 228, 1. 1 : H dé eis] Ârd roÿ aÿroÿ, bnroÿ* ypn de dovaus 1° oxAnpdr ei- 30 
Atypévor. 

P. 230,1. 4-5 : xarapriouevor] Karaprioudv 6 T'alnvôs Qnoir v r® ILepi Spor 


1 Cap. 2; t. XII, p. 382.R a êv T® 14". —? Zonaras (in voce) donne encore une 
autre explication de l'étymologie d'élwrexta" dm rs dAwmenos # vis, EvÜa dv où- 
pAON, Tv TÔTOY dxaprov mois, Énpaivouoa nai Th Bpoÿrdpyovoar Bordyny nai 
Érépar dvaGlacTioat où ouyyawphoer. — 5 roïs R. — Voy. Hippocr. Artic. 31; t. IV, 
p- 146. —* Conf. Pollux, VIT, 112, et X, 171; Hésychius et Photius (Lexique). — $ Voy. 
Fract. 39;t. Il, p. 546. — 7 Voy. Fract. 39;t. IT, p. 544. —% Voy. Fract. Lo; t. III, 
p. 546. —° dé R. Du reste, cette scholie, jusqu'au mot o1po@eïs, paraît avoir été co- 
piée sur l'Etym. magn. (p. 231, 1. 30) ou sur Hésychius. — 1° 14° R. Voy. du reste Comm. 
in fract. 1, 103t. XVIIL”, p. 349. — 1! dy. pp. U; duu. nai &p0p. R.— 1? rés om. 
RU. — 1 xdrw] mépas R.— 1 mnyews] Guou R. — 15 ai om. RU. — 15 éyreu6)N- 
oeis R. — 17 Voy. Fract. 1; t. III, p. 546. — 18 Voy. Fract. 41 ;t. IL, p. 548. — !° 606- 
vois R. Voy. du reste Fract. 423 t. HI, p. 552. 
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povoBlS}o, elnep dpa nai yvñoidv éciv aÿroÿ rd cÜyypauua, ueraywyhy? 6oToùs 
dmd Toù mapà Qüoiv rémou es rdv xard Quoi. Eïpnras de dmd roÿ dprlou, rouréoiy 
Toÿ dyrods À. 

P. 230, 1. 9 : Kart uèy où] Amd roù éQeËgs pnrod* drèp nai n eis Tù É0Ù xart- 
Taois °. 

P. 231,1. 3: Üra ÿ xepuls] Âmd voÿ aÿroÿ, ruîua y, ÉnToÿ: robro uèv yàp Tù 
mayürepôr éou 5. 

P. 231,4. : Danfoeru] Âmd roù éQeËñs pnroë: Sfloy oùv yiveru Vavd- 
gevov?. 

P. 231,1. 12 : Es pèr oùv] Âmd roù é@eËñs bnroÿ: olouv oùv To rouoërov ou, 
oûnére bnidiovS. 

ï 232, 1. 2 : Xpn 08 rhv] Âmd roù éQeEñs bnroë: ds 8 émdeiv ypù Ev àpOpw®. 

P. 232, 1. 7 : dyxéAnr] On v 1% PONEY PAHHÉSS ITepi ce povo8I6X0 10 
dynÿAny Qno yiveodou !! œalos mepi rods Ev T@ Tpay#Aw, À Toùs év Toïs dpÜpos 
Tévoutas, éumodouévous Ts évepyelas. 

P. 239, 1. 8: xveïru] Kivnud!? éo Tüv narà ydu@uwoi À xarà dpuovlar 
ouyreipévor dolv morè pèy év T@ ar TÜn mapà QÜoiv ulvnois, morè à nai sis 
rôv mapd Qüoiy rÜmov énolaois, domep éxromxoÿ 3 rapooÿ dolapidlwy nai pdyews 
orovdi}wr elw0e ylvecda. | Def. 474.] 

P. 243, 1.8 : pévworv| AeT ydp cidévar Ori verpayds mdcyer ñ pays, À Év- 
rÔs veudvrov Tv onovdÿAwr, xai Aéyeru Adpdwois, Ÿ eis mhdyiov, ua Aéyeru 
cuolwois, À mévouoiv oÛtor nai sjauvoÿvTeu oi oûvdeouor, À ÉÉw, nai Àéyerou xû- 
Qoors 14. 

PEINE ÂQapeïrai] Âxû roÿ aÿroû BiSXiou ris Suvdÿews rüy XEtpoupyou- 
pére per To fpuou Toÿ BiSAiou, xePalaiou Toÿ Opoiou. 

P. 246, 1. 10 : xupia] Ti rûs xouplas rd onpœuvduevor, ar’ dpyñv Toù éQeËñs 
BiXiou mapeypiQn 5. 

P. 247, 1. 12 : ÂQouipeïru] Âmo soù e° r&v Xeipoupyouuévwy, neQualou où 
ôpolou: ct dà reheuraïon 2e@dhœuov. 


1 y 1®..... oÙyypauua om. R. Voy. du reste 476; t. XIX, p. 461. — ? perd yñv R; 
perdyesw U. —® doféou R; d0o1oÿv U; d010ÿ à dol&y Pseudo-Gal. — ‘ La dernière 
partie de notre scholie, depuis Efpnræ, ne se trouve pas chez le faux Galien. Conf. aussi 
plus bas la scholie au mot xarapriouoù (p.387, L. 12).— * Voy. Fract. 43; t. III, p. 552. 
—% Voy. Fract. 4h;t. IT p 554 Voy. Fract. 443 t. I, p. 554. —® Voy. Fract. 
443 t UE, p. 554. —? Voy. Fract. 44; t. IT, p. 556. — ! Cette scholie et plusieurs 
autres sont tirées des Définitions médicales attribuées à Galien. Nous les reproduisons à 
cause des différences de rédaction, différences qu’il sera aisé de reconnaître en comparant 
le texte pute de Galien avec nos scholies. À la suite de chacune de ces scholies nous 
indiquons le n° de la définition. Voyez, pour celle-ci, 399 (t. XIX, p. on Conf. XLV, 
15, p. 22 sqq. et les auteurs cités dans la able des chapitres. — Ürr. -. ylvecbai] 
Ie) Enoir Ô T'alnvds R. — 1? R omet cette scholie, ainsi que, parmi ‘à suivantes, 
toutes celles qui sont empruntées aux Déf. méd. du faux Galien, — ** An ÉXTOTIOULE ? 
Pseudo-Gal. a seulement €x. — !‘ Conf., outre les auteurs cités dans la table des cha- 
pitres, Gal. Loc. aff. IV, 6; Comm. in aphor. IV, 35, et VI, 46; Comm. in art. II, 48 
(t. VU, p. 2423 t, XVIP, p. 709: t. XVIIE, p. 74 sqq. et 553), Foës. Œcon. Hippocr. 
et Gorré, Def. méd.— 1% Voy. la scholie sur xarplt au commencement du livre XLVIIT. 
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P. 249,1. 8 : Ééxddxruho] Âmd où y’ rôv Xerpoupyouuévov, ne@akalou roù 
Ôpolou. 
P. 251,1. 11: X@lyyei] Âmd roÿ aÿroÿ, eQahalou roù opolov. 


LIVRE XLVIIL. 


P. 253,1. à : xœpia] Kaplay oi pèv rhy AemThr Qacular ëleyov mapà rù uei- 
peoba* oi dè my érioüy ÜDaoua: xaïpor ! yàp rdv roy Emol Qaor, nai xupopare 
à daygopioind Tôv oînpôver mhéyuara, al dm Ads? nalpopa® Tir ÜQhr ÉAsyov. 
Évredler rd xapooéwv ! rüv ed ÜQaopévor Pnoly 6 momrhs ®. 


Kapocéwy $ S Govéwr ? dmohelSereu S ypdy ÉAwoy : 


P.271,1. 12: ylourds] Touroi péy eior ts Oo@dos, rouréoi roù méparos rüv 
omovdiwy, Tà map” Éndrepa, xevedves dè rà perd rds voûas mAeupds œapd rd 
uevd elvar Ts dolwdous Ürooldoews 10. 

P. 281, 1. 10 : T@v émidéouwv] dû Toÿ aÿroÿ!l Het povo6{6}ou 
mer Tà æpooluov, nai rà ÉQeËñs madvra uéypr Toù réAous dnd Tv Opolws Émye- 
ypauuévor xeQadaicor. 


1 xœupôr R; api U; xai pdpua P. Voy. Etym. magn. p. 498, 1. 8, et p. 499, 1. 13; 
Schol. Od. n, 107; Suidas et Hésychius, avec les notes des éditeurs; Eustathius, Ad Od. 
p.1571,1. 55 sqq. Du reste, il est clair que la première étymologie se rapporte à xerpia, 
et la seconde à x&ipla. Les éditeurs du Trésor regardent le premier de ces deux mots 
comme seul légitime, probablement parce que c’est le seul qu’on trouve chez les bons au- 
teurs, et nos manuscrits (voy. les variantes des pages 366 et 411) nous auraient permis 
de nous conformer à leurs préceptes. Malgré cela, la seconde étymologie ne nous a pas 
paru tellement inadmissible qu elle nous défendit de supposer que nos auteurs médicaux 


se soient servis du mot aa pic. GT GUINEA xapépara U.— xÉpos Ë éay R; xat- 
por &y U.—5 Od. n, 107.— 6 xépos dv R; xaïpoy éwv U. — 7 à 6ler P; d 
doové (sic) R. —5 dmeldurero RU. — ? L'abréviateur de Rufus (p. 52) donne la 


même définition du mot YAovTôs. (Voy. Orib. XXV, 13 t. I, p. 391, L. 5.) Ensuite il 
ajoute : muyai dà rà perd Tv GoQv capudôn xai ÉPédpara. Pour Rufus lui-même, 
au contraire (p. 32), yAouroi, œuyai et ÉPéd para sont synonymes et signifient la même 
chose que ævyai pour l'abréviaieur. Pour ce qui regarde le sens du mot yAourds, Pollux 
(11,183 et 184) et le faux Galien (/ntrod. 10; t. XIV, p. 707) sont d'accord avec le vrai 
Rufus. Mais le scholiaste de F Hide de Bekker (2', 66) se rapproche plus de l’abréviateur. 
On y lit yhourds nard rods maaoùs Td cQalpwua Ts XOTUÜÀNS. — Voy. aussi les petites 
scholies. — En outre, Galien dit (De oss. ad tir. 213 t. Il, p. 773; voy. Orib. XXV, 20 

pe 417, 1. 5) qu'on appelle aussi yhovutôs le grand trochanter. Enfin Le scholiaste de 
l'Iliade (L. c.) dérive ce mot de yAordy did rd êy aÿr® rpu@epôr nai yhogdes, — 10 On 
trouve la même définition avec la même étymologie chez Galien, Comm. in art. II, 74; 
t. XVIIT, p. 5893; Comm. in prognost. Il, 1, et Comm. in offic. med. II, 16, t. XVIL?, 
p.112 et 764; Schol. I. €, 284 et 857; Etym. magn. p. 503, 1. 28 ; Hésychius et Suidas 
(conf. aussi les notes des éditeurs de ces deux lexiques), et Eustath. Ad II. p. 423, 1. 38, 

et p. 547, 1. 42. Voy. aussi Érotien, p. 218; Pseudo-Gal. Introd. 10; t. XIV, p. 705, et 
Rufus, Appel. part. corp. hum. p. 32. Les définitions de Pollux (II, 165 ct 170) sont un 
peu différentes. — 11 Au lieu de «ÿroÿ, il faut probablement lire doaÿres. 
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538 SCHOLIES. 


P. 321, 1. 1 : Toÿrw rives] Âmd roÿ aÿroÿ Adyou uerà o' ollyous, xe@d\uoy rn- 
AëQ@os ! perd rù rpirov roÿ xEOahaiou. 

P. 329, 1. 7: œediou] Iledlop é01} rù pépos Td &x mévre Golüy ovyneluevor 
mpù Tv daurÜhwy To modds, &s elvar aÿro peraËd Tapooÿ aa) dauréAwy * Trd O8 
Ünoneluevor 7 medlw }éyera 61005 mods. 

P. 331, 1. 12 : oùre xard Bou6üva] Âmo roù aÿroù Adyov, êx Toÿ rédous roù 
Ao7yov. 


LIVRE XLIX. 


P. 336, 1. 12 : Xexdrepor] Âvri roÿ eterxrrepor, eÿyvwuoréoTepoy. 

P. 338,1. 5 : xamérwr] Tods? r@v Ejwy owAnniouods xamérous mpoomyépeuoer 
Irroxpdrns$, ds mpoidvres êv 75 nl’ ue@. ro» PoiQor ephoouer Aéyovra rd 
Îrroxparovs Gabpor SEnyoÿuevor. 

P. 345,1. 10 : æploles] pri Toù mplovesÿ. 

P. 347, 1. 12-13 : of pév elor rerpdywvor, oi dè Qauwrol] Terpdywvor péy eiot 
xoy hi, oùs oi ypuooyoo: diamhdrTouoiv &v roïs Trüv yuvandv ÀAeyouévous VeXlos - 
Qanwroi dè ois oi xvaQeïs ypôvra mpôs Tir Tüv iuariwv minou, xaè Ocor Ado: 
Tôv reyir@v miecTnpluv Gpydver déovra 5 mapà rù écnévar T® Édwdiue Qand rs 
Ty xoy iv Élrnas 7. 

P. 355, L. 9 : dravratwr] Âyri roù évavrlow. 

P. 356, 1. 13 : peraann xs] Ilepi ris peralnn ins auvoews èv T@ rs TTepi 
Xpelas popiwy $ &odv moietroi }dyov Ô T'alnvôs, diakeyouevos ep} rôv Tv Àd- 
pVyY@ xivoüyTwr pur, ai Pnos ÙTI HaTaNËY pNYTA AT Où dPHITÉRTOVES v TOIs m- 
Xawñpact, nai mpù éxcivor ÿ QüÜos ?, ua mapadelyuars ypñras 1 rÿ xivMoer Toù 
Bapôvros umyavixoŸ yAwrTonduov, param im Àéywr eivar xivnou Tir &Awy dià 
uéowy d)}wy xivnot». À))Q ua) 6 iddwpos TÔv TpÔTOv Ts xara era» nai 
dyrimeTd]Anlir xiviosws mapadldwor 11 perd ro Es xeQdñuov l?. 

1 Nous ne savons comment il faut corriger ce mot corrompu. I s'agit probablement 
du nom d'un bandage. — ? Ore roûs U. — 53 Artic. 723 t. IV, p- 298. Galien (dans 
son commentaire sur ce passage, IV, 5o; t. XVIII, p. 7o0); Apoll. Lex, Homer. 
Schol. Il. 0, 356; Hésychius (voy. aussi les notes des divers éditeurs), Eustathius, Ad 
IL p. 1019, 1. 62, et p. 1396, 1. 29, aflirment que le mot HXATETOS signifie proprement 
un fossé. La plupart le dérivent de ouar 1, Je creuse. Conf. Lobeck, Pathol. serm. gr. 
elem. p. 125. Eustathius et le scholiaste de l'Iliade assurent, en outre, que c'était un mot 
propre aux Argiens. — # Voy. ch. 26; p. 433,1. 4.— 5 R n’a pas cette giose. U om. Toë. 
Le glossateur a cru qu'il s'agissait non de poissons-scies, mais de scies, ce qu'il était , jus- 
qu'à un certain point, en droit de faire, parce que les anciens appelaient quelquefois 
aussi une scie æpiolns. Cela ressort de Pollux, qui énumère (II, 113) le mpiolns (les 
éditions ont, il est vrai, mplolis, mais les manuscrits ont, à ce qu'il paraît, mplolns) 
entre les outils des charpentiers (réxroves), et d'Hésychius : Gpiolns : pivwy, spiwy. 
Mais il nous a semblé qu'une image d’un poisson-scie était un ornement plus approprié 
pour une machine de réduction que celle d'une scie. — © xai dot... déovræ om. R. — 
7 œapà Tù éoumôrTws xÜuxoIs T0Ù Edwduou Qaxoÿ xar’ d\AMlwr ouvredemuévots R. 
8 Voy. VII, 143 t. IL, p. 575. — ° éxelvov not R. — 1 ypñolar R. — ! Ana 
za. ST 0 mapadldwot om. R, qui ajoute, à la place de ces mots, après ne@akauov, xai d 
Haddwpos mepi aÿroÿ (1. aÿris) duxhéyeræ — 1? Voy. p. 367, 1. 3, et, plus bas, dans 
plusieurs autres passages. 
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P. 362, 1. 12 : du6ocudés] ÂyrT) roù xexvprouévor ua Ümepéyov, Ti d éclir du- 
Guy, y rois Surpooler 6 T'alnvds ! diecd@noev. 

P. 363, 1. 4 : xarardceoi| Karäracis éoTiy dun cwparwy eis rods HATW TÔTOUS * 
raûrns Oà ñ uv rés our eüropos, ñ Ôà xarà perdAmdur. | Def. 470.] 

P. 379, L. 10-11 : ÉÉap0pet.… .. mapaplpei] ÉEdp0pnuc eoliv doToû netmévou ? 
xarà Qüoiv x xotAdTntos Baleius Enaois eis rdv Toro» rdv map QU. IlapapÜpnud 
&oTi mapañlayn à Popa 6610 xard Qiow nemmévou € émmohalou xorAdrnTos eis rdv 
mapà ÿUoiv rôrov. | Def. k72 et 473.] 

P. 384,1. 4: éÉehuvopdr....... oQaua] ÉÉcauvouds éoT: peraywyh 601où à 
dolür êx ris émiQavelas eis rd BPddlos. EOdlua 01 ueraywyn 00100 à do1dv xdrw- 
0ev dyw. [ Def. 182, 483. 

P. 387, 1. 12: xarapriouoÿ] Karapriouôs éol peraywyn 00100 à dolüv êx 709 
mapà OÜouw romou eis roy nard @üouv Ÿ. | Def. 4176.] 

P. 391, L. 11: meplo@adoi] IeploQuois éol: peraywyh 601où à or wep 
Te mpoÿroneiuevor airiov \. 

P. hou, L. 14 : YaAldes] Âvri roë napdpu + Vakidas yàp oi É)nves éxdhour Ta 
Tosadra cxMpara di Tù éoinéva 7 narw péper Tis Vañldos, dep éoTi xauapoer- 
dés + oi dè nduapa Eeyor Tà doQax ua idlav didheuro, Kai radra oùv Tà cy#- 
para ds doQaeïs oÙoas oinodouds xaudpas, oi de al xduapa ÉAsyov °. 

P. 4o4, 1, 10 : etéropos..... nardracis] Eÿdüropos$ éoliy Gui owpérwr eis 
roÙs ndrw TÜrous T@v dpyüv nat” eg0) droddouévor rois ris Tacews airhois 7: ñ 0 
xard durimerahnbir éolin GAxÿ oœpdrwy eis Tods ndrw rÜmous, perahauGavopéveor 
Tüv dpyüv did rpoxiuidr xdrw mpoodedenéror, durihauGavouéver $ dè xai dr d)- 
Awv rpoyiwli@r dvw mpoodedeuévwr, eira drodidopévewr rois ris rdcews airious. | Cf. 
Def. k79-] 

P. 406, 1. à : dudraci eÿ0imopor] ÂAvdracis éoliy 6x cœpdrwr eis Tods CAT) 
Tomous, énodidopévwy xar” eû0d  Tôv ris xoupias 1° dpy@v rois ris rdcews airious 11 - 
n O8 xard perdAmduy nai xard durmeraAmlir duadraois voeïolar divarar dmd Tv Emi 
Tôs xararäceuws ? eipnuévwr 1 | CF. Def. 480.] 


1 Voy. XLVIT, 4; p. 221-222, d'ou il résulte qu'il faut probablement lire du6n au lieu 
de du6wr. Conf. aussi plus bas la scholie sur du6oe10 (p. 417, 1. 5). — ? xivounévou 
Pseudo-Gal. Déf. méd. 472 (t. XIX, p. 460), d’où la première partie de cette scholie est 
tirée, — 3 Conf. la scholie au mot XATAPTISOLELOY (p: 230, 1. 4). — * Toute la forme 
de cette définition semble prouver que le scholiaste l'a tirée de son exemplaire des Def. 
méd. du faux Galien, bien que, dans l'état actuel de cette collection, elle ne s’y trouve 
pas. Elle manque aussi dans R. Voyez ce que nous avons dit, p- 536, note 12. — 5 Romet 
cette scholie, probablement parce que ce n'est qu'une répétition , avec de légères modili- 
cations et abréviations, de celle que les deux manuscrits avaient déja donnée au mot xaud- 
pas (p.178, 1. 3).—5 Il faut probablement lire Kararaois eülüropos. Dans le texte 
actuel des Déf. med. du faux Galien (479, t. XIX, p. 461), d’où cette scholie est tirée, il 
existe probablement une lacune, d'où il résulte que le commencement de cette définition 
est confondu avec la fin de celle que notre scholiaste donne plus haut au mot HOTATACE- 


oi (p. 363, 1. 4). — 7 rois... airiois ex em.; T@v... ation U. — I1 faut probable- 
ment lire dyripera)aué. — ® xar’ eüÜ ex em. ; xal eûlÿs U.— 1° xapias ex em.; æa- 
plas U. — 11 roïs...., aitiois ex em.; T@v... aitiwv U. — 1? xarardoews ex em.; 44Td 


4 _ » 
récews U; xaraolacews Pseudo-Gal. — 13 voeïcla eipnuéver U. 
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P. 407,1. 2 : didraoiv] Audraois éoTin Gun owudros eis roùs duw nai xdrow 70- 
mous. | Def. 481.] 

P. 413,1. 1 : xycdauas| Âyr roù mep} dÉovas à névrpa!. 

P. 417, 1.5 : duéouudñ| Âvri ro ÿrepéyouoar ? + duSwvas yèp Très rüv dpôv Ëde- 
Vov Ürepoyds 5. 

P. 432,1 3: Ô Savuaciraros] Âmd roù mpoomuiou roù Lovoi6hou Éri ynpà 
dyOpowros À + rivès O8 aÿrd Ilepi éÉapOpnudrwr Emrypibovoi. 

P. 435,1. 7 : éxmaaelus] Âyri roù mporônaus ?. 


LIVRE L. 


P. 459,1. à : Êr? Gr] Âro 505 «9° rs Oepareuris. Merd + fpuou roù Adyou 
airà eüpioes, nai En 76° (Ge sis Suvddews, éy0a Tù recoapeonudéraror Emi- 
TÉHLYETOU. 

P. 460,1. 10 : Tôv êx yeverñs] Ârd roù B' r@v Xexpoupyoupévur, ne@. rod 
ÔpLoiou. 

P. 463,1. 13 : Éx yeverñs] Ârd r@v ÂyréAdou Xespoupyouuévwr, Bi6Alon ', 
xeDühooy ToÙ Tpérou uépos?. Trocradialay d }éyeobai Onciv aÿriv® Ô HAodwpos 
Ev T® d Tüv Xetpoupyouuévor mapà Tr onâcûa rhv Bthavoy. 

P. 466,1. 1 : H roÿ odpov] Éx r@v Xetpoupyouuévor, xe@. rod époiou. 

P. 466,1. 5 : Aurdy] Âmd roÿ fiSXlou rüv Xeipoupyouuévwv, xe@. roù Guolov. 

P. 469,1. 1 : ÉAxwocws] Âmd roÿ aÿroÿ, xe@. roÿ ôuolou. 


P. 469,1. 10 : Où æepé] Ârd roÿ aÿroÿ BiSXlov, ue®. rod ouolou, ouveyès Toïs 
mp aÿroÿ. 

P. 472,1. 1: Zapxoëra] Âro 105 d' rüv Xerpoupyouuévwr, xe@. roù éuoiou. 

P. 475,1. 1 : Payddes] Âmod roëù aÿroÿ, xe@. roù ouolou. 

P. 487, 1. 8 : Ef pèv oùr] XZuveyès toïs mp0 aÿr@v. 

PA09 11: Éraxohovbei] Euveyès rois pd aÿr@r. 

P. 493,1. 6 : T@y dé ui] Euveyès Toïs mp0 aÿrv. 

P. 495, 1. 6 : E? dà aiuoppayoin] Euveyès vois mp air. 

P. 497, L 1 : Ei d8 QXeyuauvdyrwr] Â mo rür aÿr@r, er” dXiyov rüv æpù aÿrür. 

LIVRE LI. 

P. 505, 1. 8 : Tevwouerv dé] Àxd roù Irroxpärous ro Ilepi ÉAx@v, pnrod* Eluov 

uai dou paÀDwdex nai SAuwôdea °. 


1 Voy. Hésychius et le Lexique latin de Forcellini, in voce. — ? ÜnepéyouTi U. Cette 
scholie manque dans R, — $ Conf. Érotien, Apollonius Citiensis, Comm. in Hippocr. de 
artic. ap. Dietz, Scholia in Hippocratem et Galenum , t. [, p. 10; Eustathius, in Il. p. 522, 
L 28 sqq. et p. 716, L. 34 sqq. et Foës. Œcon. Hippocr. in voce. Conf. aussi plus haut 
la scholie au mot du6oerdés (p. 362,1. 12). —" Ce ütre est évidemment corrompu; mais 
nous ne savons pas comment il faut le corriger. — 5 R n’a pas cette glose. — © L'indi- 
cation du numéro du livre manque. — 7 H faut probablement corriger, d'après Mai, 
BSXoy B' uarà (rd) y’ pépos. — 5 I] faut probablement lire Üroomadias (ou Ürooma- 
Gaious)....... aüroûs. —® Voy. Hippocrate, Des plaies, 23 t. VI, p. 4o4. Ceux qui 
ont écrit l'histoire littéraire de Galien ont oublié de citer, parmi ses œuvres, le commen- 





SCHOLIES. 541 


P. 509, 1. 13 : Tais xonaïs] Âmd roù aÿro! perd où moÀd Tüv mpd aÿrr ? êv 
r@ 1e" 3 rôv mpôs Âvdpoudyou yeypaupévar Papudinw. 

P. 514,1 3: To» dé xvxAoTepüv| Âxû Toù Irroxparous ep} EAxdy, pnrod: 
T@y ÉÂnÉwy Tà aux ÀOTEP *. 

P. 515,1. 6 : der ydp] Ârd roÿ Ilepi rüv xarà xeQaXir spauudrwv, bnroÿ* nai 
Tà xuxAoTEpEX Tv ÉAuGy °. 

P. 515,1. 9 : MeydAwr| Âxo roù Iepi? EAudy, pnrod * T@y ÉAuéwy Td xuxAOTEPA 
dv drduoia ÿ 9. , 

P. 517,1. 4 : Kaeïros dé] Amd roù Tr éxrds œalàr. 

P. 517,1.8 : To dé Aouädes| Ârù roù BiSAiou rñs Euvobews rüv yerpoupyouué- 
voy perd TÔ fpuou To (U6Alou. 

P. 518,1. 6 : xeluQdvwr] Âvri roù 20puOüv à xeAuQy ?. 

P5191-01: ÂvOpaxes] Av0paË cipnra dm ris 10 roÿ dvÜpaxos ôpordrnros, 
üs aÿrés Pnoiv év r@ B'11 ris Oepareutinñs. 


taire sur le livre hippocratique Des plaies, dont nous voyons qu'Oribase nous a conservé 
des extraits. (Conf. plus bas les scholies aux mots Tv dè avxlorepäv, p. 541,13, ct 
peydAwy, ibid. 1. 7). Cependant ce commentaire est déjà cité par Galien lui-même. (Comm. 
in art. IV, 223; t XVIII, p. 695.) — ? Les mots dmd Toù aÿroÿ se rapportent à une 
scholie perdue qui indiquait la source d’où l'extrait précédent d'Oribase était tiré, car 
aussi bien l'extrait actuel que les deux précédents sont empruntés au livre IV, Sec. gen. 
Voy. Indication des livres et des chapitres de Galiern auxquels correspondent les extraits d’O- 
ribase. — ? aÿroù R. — 3 Lisez . Cependant il pourrait se faire aussi que le scholiaste 
eût mal compté, et par conséquent écrit €” au lieu de &'.— 4 rhv mepi R.— 5 Voy. Hip- 
pocrate, Des plaies, 8;t. V1, p. 406. Conf. p. 540, note 9. — 6 Voy. Des plaies de la téte , 
135 t. II, p. 234. — ? mepè rûs @epiR.—® Voy. Hippocr. Des plaies, 8 ; t. VI, p. 406. 
Conf. p. 540, note g. —° xopu@ür # est évidemment une répétition vicieuse de x Au- 
@üy. Du reste, le grammairien Ammonius distingue entre x£Au@os el xéAuQavor : xÉAU- 
Pos uèr ydp Aéyeru ni r@v CoTpaxodépuwr, oioy Tüv xoyyvAlwy, xeAÜQavor dè 
Ti TOY TRAYNLTUY ua dorplwv. Mais, en général, les auteurs ne tiennent aucun 
compte de cette différence. Voy. aussi Tzetzès, Ad Lycophr. 89. — 1° rÿs om. R. — !! 1e” 
R. Voy. Meth. med. I, 2;t.X, p. 82. 
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ÉK THZ BIBAOT OPEIBAZIOY THE IPÔS IOYAIANÔN TÔN BASIAEA 
ÉKAOTAÏ BOHOHMATON. 


a’. Iepi xeQaañylas. 


Ei pèr é muperoïs xeQahalyeïv oupSalver, heSoroueïy év Tÿ mpérTn dvécer à Tÿ 
deutépa, ei pmte maunla, pre pa xwXor, ÿ te 4 AO Touodrov. Kai pâAXor dQupe- 
Téov, oïs GQavès Tù &\ymua éyévero aiQvidion oùx èmi eÿAdyois aitiois, oo aïuaros 
inavÿ pÜoer à xouklas. Et dè ÿoTepor perd EGdduny eloBaA hot ñ eQañalyia, ounva- 

D oTéov dnd iviou ñ aÿyévos, à BdéXas mpooÜeréor xarà pmvlyywv. Ilapnyopnréos à 
nai Ty xePalv raïs did ÉAalou éuSpoyaïs xard aÿro ÿ méunroy dÉous peres\n@oTos 
mapnyopet de uai rù dunOËuov nai Td mmydvivor nai rd auvyddluwov. KararAdouara 
OË dpuder erümw nai xpordQois mpoouydueva dpros dià GÉvxpdrou nai podlvou, 
&oliy dre dv duuydddois, à pôdous, rot Énpoïs, à dmahoïs oùv novoouw, n d\dy 

10 yAñywvos puoyouévoy T® dpro perà mepoluou QÜ\Aw». Ioret dè ai oumov Xeïov oùr 
dËer nai podivo, À 26009 x0puuGor év dÉes ai cdlve, À épruÀlov di Üdaros ÉVn0er 
xai mpoohaSdy mÜpiyor dAeupor, à xapouwuor Ppuyèv nai }eavÜèy dËe: nai podlve, 
à Gun perd podivou, ipis Énpà perd dÉous. Zuveyds dè d\acoécÜw ÉxaoTOv ToUTwL * 
dmpanret yêp XPOVICAYTE. Ériypiola dè per dÉous don, À duuwvrandv, à uaoTlyn, 
15 à dpros xexauuévos, à xpoxdpayua nai xmuis lon era dÉous. Éri dé rôv dyeu BUpE- 
Tüy xmuis aa} xpoxÔpayua LETà oivou émiypletar, À daQuidwy SËdyia B nai mnyavou 
Qu) wr Lo Ë", vdmuos LE”, ñ ouüpyns xai dAdns nai AGdyou nai xaoToplou ua eipop6lou 
ioa perd dÉous.— Mdlayuampôs xeQañakylar.| Knpoÿ 18", duuydadivou éAalou lo, 
100 Évoloÿ , xpwhias , yahuirews dvd Ld', xioñpews Ly', yaXnoÿ xenaumévou , Asrldos 
20 olopœuaros dvà LE’. Édy 0 douÿ oxAnpôrepor eivar, duvydakive &alw palacce. 
ITpôs dè rhv Àeyouévnr nutnpaylay moe oùTws. TepeG»blyns, ya%xod nenaupévou, 
x0)0@uwvlas, piovos uoÿ &Ë isou* éurhiolpe xp3.—ÀNo.] Néruos Zd', unpoÿ, ve- 
peGivbivns dvà LB’, éXalou malo Lu'.— Kardrhaoua eis px paviar|. Aa@yidov 
Xciwy LÉ", mnydvou QUAwy LE", vdmuos La’. Ydars dieis xaramhacoe.—Tpoyiouos 
25 6 dièris Salias spds fuxpartav.] XuAoù SaVlas Lis’, udpyns £n', émomdyanos L<', 
edpopBiou Le’, vérpou Ld', 6moÿ mœaplinoù Ld', memépews LÉ, cayamnvoÿ ZBE 
Aciou dia dÉous nai yp@, uerà Ôù 8E pas Aoûe. Ei dè Boiln iQeruéve xpñoûar, 


Cu. 1, 1. 3. éQévero X. — 9. dmadoës] Àw... Édnbévrs... æpochaGoyrs X. Conf. 
&&n X. Cf. Paul. IL, 4. — 11-12. ÉprûA- Paul. ibid. — 27. ÉOnpévos X. 
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xnporÿ lon dvalady Epmhacoe nai ëa vuyÜiuepor. — Tpoxionos fixparixds 6 dià 
xavOapidwr.] Knpoÿ La’, GÉvyylou maluoÿ La’, xavbapidwv La’, onopédwr La’. 
Aecroas uoÿ dvaXduBave rÿ xnpuri, éumAdous re éniles Écmépas nai ëa diavunreped- 
out, dplpou dà dQekdy rù Pépuauov PhËor Tv QAiuruvar al Sepdneve maplypw 
Papuünew. — Âvayapydpioux mpôs xePañalylay Phéyua xparoÿueror mepi xePañir 
xevdoa.]| Ndnuos xs eswpévou xai xeyuliouévou fo 10", oTa@idos dypias Ld', œupé- 
pou Ld', memépews Ld'. KéVas nai fous piéor xai év ÿ}fw dyaxoy quAiLou. 


B'. Hpôs émAnr mots. 


ExilAns dnTüs rù évrôs Xelou nai dvicou dvd GÉVEaPor ai oskipou GEUaQa y’. x 
roûrou didou xapÜou puxpod rù péyelos perà GÉvuéhiros. [poreprrareirwoar de nai 
perd rà miel , ei vovro, vw nai nÜTw daTpExÉTwOA. —ÀVo.] Dia draka Aulas 
ue’ peTà xaoToplou Tpiw6b?ou oÙr GÉuuélrs. BonDet dè ai xard aÿrû Tù xa0T0prov. 
— À No émnmrenoïs, xai roïs mepiodimds onwuévois, à ellewdes GyAouuévois, À 
xpormds ne@ala)yodo1v.] KaoToplou, déporévou, mdvanos, œupélpou, xpoxou dvà 
Ln', mnydvou dyplou ORÉPUATOS, GUÜPYNS, mErÉpEws EUXOÙ dvd Ld'. Aerxboas dEer 
ou} ye na mhdoas Tpoyicuous dpaymuaious didou dmupérois pèv êv dEvuélure, 
mupéooouor dè év dvéces à diakeluuars did ddpouéliros êni rpeis fuépas. IoueT nai 
GpOpirinoïs, dyes nai Euumva évvdus ds eipnru momikôuevor. ÉASyye: EmynTixods 
Supuuera doPa%ros, à yaydrns Mos, à nÉpas éAdQerov À aïlyeuov, éclhôouevor dà 
ATAp FPAyELov. 


y’. Hpôs mirupidoers. 


Ko ia BpéËas ddare nai paldËas nai mpoc6ar vitpoy ouÿye oeûThou yuAS 
ai xpie. AiGavwrôy nai oubprar rpilas halo perd rare xardy pie oTaQidi dy pla , À 
@puxrÿ perà oïvou Aela. 


d'. Ipôs dAwreulas. 


Axvdmon rù rpayürepor xaÿoas xa Alyvou &halw aubons érlypie. Bacihind ntpua 
xaÿoas émigpie oÙv péduri. n udy Cüvra nadcas éniypie oùv élire. Iemépews, 
mpoareias xÜmpou Enpäs, épuoluou,elluou orépuaros dvà Ld', é}Ae6Üpou euxoÿ 
Ly', puür d@odou Ly'. AvarduBave 40Xÿ ravpela à tpayeia à dela. Kmxidas xaÿous 
Xelou odv oive nai émly pis. Aerldos oToucuaros euboas serà dËous xai éhalou mahaoù 
érlypie. Kakduou QÜAAa xexavuéva perd dprelou oTéaros dmhaciovos. IIpd œavrds 
dè Qapuaxou nai pd Dücns pocews dvdrpi$e ouveyds Tor vitpw , À BorEÿ, à em? 
Bpaxd xpouuio, &s ph ÉAxwÛvAr, nai Épa rdv TÜmov cuvey@s. 


2. cxpouy X, et sic sæpius. —6.éxAe-  rpioiv muépais X. — Cu. 3, 1. 21. SAabo 
Xcswpévns al eyuliouévns X. — Cn.2, nai perà raÿra X, — Cu. 4,1. 23. Tpa- 
1.8. dyndou Aët. — 16. rpeïs nuépas Aët.; vôrepor Aët.; Tpayxüraror Paul. 
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! 
€. [pos peovous Tpiyas. 


(? A ne 
Addavoy ua ddlavro à nalodor modrpixov, émiypie où oivw nai wupoivive mpd 
Balavelou nai perd Balavetor + ? dAdny odv oive péhavraÿoinp®, à outpvay ai Ad- 
\ 
davoy odv oïve na puporvive. H ovpddous naboas émi Gopdxou Aelou perd EXalou nai 


mpoËvphous Énlypie. 


s'. Ilpôs Qbeïpas Très év T9 xeQaÿ. 


Eavdapdunr perd ékaiou, à mo00ù yuAdy oùv ét, À civwmidu perà dÉous. Ï 
xedpix, À dyp& mioon perè olunmpias , à daQvidoy miéopaurs, à SÀalo pabavlve. Ets 
dÈ T0 or oôpa oTaQis dypla oùv Éaiw Emiyprouévn. 


€. Ilpôs dydpas. 


Où dyûpes ÉAun eioiy ép Tÿ xeQalÿ yevvdvra dypaciar puËwÔn, ouuGaiver dÈ nai 
émi ToÙ yevelou uaiëmi Toù EQnEaiou ar TOy Tôv TRIXÔV TÔTOY. XpnoTéo» oùy TroëTe: 
AbapyÜpou Lis', mnydvou QU}lwr Ly', ola@idos dypias Ld', yalxdvdou LB. 
Mupoivive éXaio dyaaGdy yowdn émiypue. 


n'. Zufyuara muxvobvTa xeQahtr. 


Nérpou X a’, daQridwr Xx B', olaQidos dypias X a’, œuxou dypiou pièns lo <'. 
Euao0w êv Bahavelw un dAerbduevos, xurà dE rüv GO0aauür xareyérw d0dmor wo- 
Aünluyov à ox0yy0v. 


0". Ilepi Tüv év 6Q0alpois malér. 


À crpa rd Xeyduevor yeldiov à rives ppwviou éxd}ecay moiodv mpôs dpyouévas 
OQbaduias nai émixaduara ua xorwpara nai mpôs mäv ÉAuos nai Ürondous, ovyyÜ- 
cas, ynuwoeis, mponlwoets nai mpôs Tà 4pôvix uoxéQala, oTaQulouara, oviyie. 
IToset d8 nai mpôs râs Ümd Üdaridwy yivouévas PAsyuovds , dvanaQalper re xa)dvamAnpot 
xai dmovAoï roùs dè ph duvauévous did Tiva airléav, roc did môvoy xeQaXs, à à 
6baAuoÿ none dyer sis Ürvor yevvnds ds Ünvwrixdy Pdpuaxor* yp@ dÈ à meTà 
&oÿ, à yakaxros, à Üdaros péon updoet, à mayurépo. Kaduelas Lis’, Vipublou Le, 
xaoTopiou Le, vdpdou ivdinñs Ld',ollupews Lyu',dhdns Ls', naotus L9d', Xemidos Le’, 
xa?xoû xenaupévou Lis’, péduwr dydous Ln', Auufou ivdinoù Ly', Mo oyioToù Ld's", 
xpônou Lc', oiGdou xexauuévou xai memhuuévou Ln', Omiou dpayuai y’, dxaxias 
Zy', x0upews Lun’, Üdwp OuGproy * dedouuaouévor dyar. 


Cu. 5,1. 3. pupolve X., el sic semper. — Cn. 9, 1. 22. naooias X, et sic sæpius. 
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d'. Tpôs drwv dXynpara. 


AXynuaror pèv dvrwv y muperoïs xatamhuoléov duaïs \üoeoiw émrilévra dywlen 
uapoimmous dAdy mePpuypévor, nard dà rods rüv dÀymparor mapoËvouods œupia- 
réov omdyyois diù ddpe}alou péy pis drovlas* mdvrwr yàp H&}ov oÙTor mapnyopoÿoiv - 
xai mdhuy naramhaoTéov, els Te rdv mÜpor éyyuuarioléor Eluov & évaPnnTæ yis 
évrepa, À vos oi Üm0 vds Vdpias, À dpdyvau. Éyxvuarioléor dè dooxuauou oÉpua 
TETPHLHÉVOY pETà podivou, À daQridwv misoua, À xv® novüêns, à modlou, À map- 
Oeviou perd lou bodivou xeyaouévo* à nevrauplou yuAdv, à yo Boelx perà yuaoù 
poids yhuuelas nÜnpévn + À dmÔs pxwvos perd yuvaneiou ydkauTros* à YUAD mUphyewr 
porâs werd pélros. — Ipùs àTa mvoppoodvra.| ZyioTs, XPOOU, axnxtdos loa oÙùv 
olvo aÿonp® éyxuuarite xap@* mpôs de ddbvas peylolas ai mÜov duiydaha œixpà 
Xeckemiopéva x, dQpovirpou, MBavou, dmiou dvd Ly', xpônou Ld', ya6advns LE’, 
cupyns a'. ÜÉer Aciou nai évolaêe GdUvns uèv oÙons podlve ducs , mvoppoobyrwr d 
oivoué}urt À GÉvuéhurs- duomuoïas dè oùons dEer. pds dè oxwmuidyra môpor Éyxhvêe 
d@édnua dliv0lou, À nevraupiou, ñ æpaclou. ñ xammäpews QUAlwY yuAdS, À TOÙ 
xaproÿ , ÿ xedpéa, à ÉAAEGOpos euxds, À oùpor dvÜporou mahudv, ExacTov où 
mére. — Ÿnepoapuñuara &v doiv.] Éyruêe vérpw did üdaros S-epuod. Audla Aexidt 
xtAuoû perd ouvdapduns loois* écyapolérra pére dvaxaQaiper. — does dTwv.| 
Àprou Sepuoÿ vd évrès odv pére 6AuoxomÂous xardrhacce* Qhsyuovis 08 yevoué- 
vns xÜvdpe odv dÉar ÉQOS nardrhacoe. Ÿdaros Évarokn@lévros eis rù oùs Evolale 
xvhd» xpouuüou, à dià aXduou éxubêa &s dià oiQwvos. Léou éurecdvros eis dxomr 
Evolage mpôs Td dvaSBacOivu aûrd pakdyns xuAdv, À xevraupiou dRédnua perà 
dÉous* à dfuviou xuAdvr, à Omdy oxappwvlas oùv virpw nai vdari Sepuoïs, à vérpor 
oùv quÀS livbiou nai dËer, à mpdcou yuAd» uerd péuros, À Seïoy dnupor oùv 
oùpw maudiou. Yn@tdos éurecoÿons, à unAwTldi dvdona di énrhns, À TavpoxO}Àns, 
À dpéranos. — Oddous drwy.| Savduxos, EXalou dvd X a', Udaros Lo cl. Éde &ws 
ouolÿ nai urhacoe. Aucnxoïus aiyds odpoy xa yoXñv éyyuudrie* ypoviaus GdÜvars 
nai ÉAxwoeotv dry Ébilwpérou y6vdpou xuxaulyou yuX0ÿ à Avoorépuou mépn do, 


uéuros drlinoù pépos Ev. Éye &ws péliros oyà mdyos nai évolabe xhapov. 


1x. pôs rà rûs pivds Élun. 


Audypie Tès pivas r@ dvdpuvelo rpoyiouw à Tr Moboa oùy yAuusi neïvrai v rois 
oloparinoïs: à Vipvbio oùv oivo, à capix yh, à soMESou oxwpla, à MapyÜpou xai 
Yavbioy nai poXiGdov oxwpla ioois era oivou uai éhaiou, à dudpyn, À cavdapdxn uerà 
Aaiou. — [pos capruara, dbalvas, aiy{wmas.] Xp de êmi dbuivéy oÙrws. Aods Tr 
madoyouri Üdwp xaraphoQñoa ai xpareïv Ev r® oTduart EuQÜoa did cÜpiyy0s To Pap- 
uaxov. XaXxoÿ Epulpoÿ fiviuaros uépos ëv, d\dv duponardy uépn B', oTurInplas 
TpoyyüAns uépn y', dÉous dpruvrdrou uépn 18". AciorpiBñoas ôuoÿ nai Baldy eis 
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546 ORIBASE. COLLECT. MÉD. LIVRES INCERTAINS, 12-19. 


oxedos épu0poÿ yaXu00 Ev ñ Al Énpave év roïs md xÜva nalpact, xiv@v bddc ÉpuOpod 
xaduoû éws Enpar0ÿ" dmorideco dè év nepaualw relyes. Iouet dà nai mpôs vouès nai 
onredôvas mécas Énpôv* éurhacoôperoy dè perà umpurs podivns ÉAun dvamAnpot. 


#@B'. Tpôs œuuras. 


IlbAuras ééeobler mponhxwévTas dpaxovriou piga éurao ln, h yuAds aÿrÿs émi- 
xpiôpevos, xumaplocou oQoupia ActwbévTa oûxou oupui nai évredévra, éXelloQanos 
xaranaolÿ, ônds o1ÀAQiou perd yauavbou À où. Kuvela eux der Aeuwbeïox nai 
éyyxvpariéouévn À xarayprouérn moiet dupus. Ipooér: dè rüv xavolimdy Eole nai 
roûro. Ào6éolou Éwons LB’, xahuirews La’, Tpuyds xexavuévns La’, virpou La’. 


Merd oTautis novlas rep diiypre. 


sy’. Ipôs aiythwnas. 


Aiyilwmas iätu mi &v Lu dià Badous rù 6oléov EPOapreu paon0Ëvra nai Émiridé- 
peva dpvoyXwocou Pi}la, à dyOeuldos, à padyns oùv xoÿ raupela. [ose dpola 
oupva olvo }ewbeïoa yuAwdns &s xo\ÿpiov, à yuAds aiyiAwTros ToÙ Ep Tà ire, 
éndvo tiDeuévor dovlwr Enp@v. À acoéolw dà Exaolor Tpis Tis nuépas. Iloret dà 
nai paXdyns QAR perd dXaros paon0évra. Ürav dE dvaclouwÿf, uôva rà QUAda 


Doiet dypis dnov\doews. 
19". Tiropuuna. 


ÉAA6opos eunds, à xaoTôpioy, à mérept, À oTpoilior, à ouoù mévra : où ypù 
dè éuQuoär, dAAd mTep@ dayple ds Écurdro ris pivds. — IAcovdoyras &Tap- 
uods maÿou.] Éyyvudriêe bédivor, à vdpdivor, à yAuxd ÉXwov" GoPparre 8 mater 


wlapudy ducoy, à dxuov. 
1e". Aipoppayias pivos. 


Xauïrin Aedyas dya}aBe A Auyvlw dedeuuéve Üdart,  mpiarlonw, nai EvriVes rois 
uuxripoiv" À doù dolparov radous uloye aûré xnuidos rd fpiou na) doatros ypô* 
À Auxlo ivdind duca* à vida natoas rhv omoddv EuQuÜoa à yuAlous Tir dvidu voTake 
Tôy yuAdv- à puAirou Aou Ex mupäs oGecbévros dÉe Ty druldx GoPpuvécbw: rà 
dè ra EuPpaooéolw nai rd pérwmov éubpeye ondyyos éEddaros Vuy pod: dpuôber dè 
xa) diaoQlyyerv rà upa dnodeoud na oinday T@ iviw xo1ÀGY perd aïuatos dPapé- 
ocws- oly dre ua) @XeGorouetv rai CEvrayñ dà r@ peréme my plerm.—À 0 dxpos 
moioûv.] Podocidoës oxetaoua. [Poïdapiou xai] dypas rù ioov dyels évalals eis rd 


durixeluevor oùs. 


Cu, 15, 1. 21, avr Paul.; aûrd X. — Oaplou af] ex Aët. lat.; bddou daplou zai 
2h. éuÉpeye Paul.; exe X. — 27. [Poi-  Aët. gr.; om. X. 
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is". Hpôs rà éy oTduars aluasooueva oùda. 


Eyolñs Zn’, MGdvou nai uaoliyns dvà LS’, menépews La'. AvahaGdr dumucos. 
— Ilpôs 1 aipacodpera nai peuuaridpeva oùAa.] Quorapryov Er yUTpa xavous 
Xelou rhv omodidv nai mapdr lou. — Ào.] Exxolñs nai Bahauo lou nai oudpyns dvà 
LB, xnxidos La', menépeuws s". Xpà. 


1€". [pds œapoudidas. 


IopouAis ol QAcypovt mepi ri pépos rüv oÙhwy À ris pi AvDeïoa Énnuicueru, 
morè de PheGorduw dupeleïioa dacTéAleru pére, À Étopars GÜdvns. Xp@ de oùrw 
Énp®* Selov drÜpou, merépews, olunTnplas oxioTs ioa. 


em. Tpôs rs rüv oÙwr dabpwoers ai mhddous. 


Téha dverov, Ÿ uotydy rot aiyetov, &Aalas CAwy dRédnua, mAardvou EUAlwy 
y des ffnuévar* Énpà dè mpocarTôueva ids oidnpou, nÜTivor. — IIpds érouMdas.] 
ÉrouAis Soi md QAsyuovñs Ümepodprwpa nard rdv écwraroy youQrov, Élu dre 
uerà œuperoÿ nai OdÜvns* ypelav oÙv Eyes naraolodÿs. Xpnoléov rolvuv à Evo 
xarà aÿrov Ÿ merà xnxtdos, À cwper xexaupéve, à olunTnpla mdon, à Aemidi yaax 
xard aûrhv, À mer dÉous Aeweion éni ixavès nuépas xai Énparbelon. 


10". Ipds mapioluiwr Qheyuovhr ñ did pépor. 


Mdpor guhds no.18". Ve &ws œayuvÿ: era mpoohauSdves oïvou aÿoTnpoÿ E a! nai 
PAuxéos xpnrixod, dv hueïs oTaQidirny xaloïuer émiywplus, Ë a’, péliros Ë a’, ouÿp- 
ns L9', xpdnov, duQaxlou, oyrolüs dva LP. ÉVe éws ouoldoeuws.—Ilepi Qheyuovis 
8 mapiobulois nai wovidi.| Ei pèr p muper® Cheypalvor maplolqua nai xiovis, dva- 
yapyapiouara dpuoer did dQebiuaros mirlpor, À Éédwv, À Qouvixwr, À Qaxñs- 
Evdoÿons dè ris Qhsyuovñs À dxpabolons puuréoy aÿroïs rÔ péÂt à v dpyais où der 
œociv, oùdè év émd0oeciv, às pi Tÿ Opubrnre ÉPéAxecar peluara.Ei d8 Exrunévra 
payeln, yapyapioTéon pelimpareo perd Qanoÿ dPebiuaros, À podwr, émuévoras 
HÉXpt æœavrehoûs Adoews. oloparixny diakders nai ddvar yapyapléeir. — Ipùs Tr 
&v mapiobuious Aomixd Exn.] Kpnoléor rois mpoyeypaumévois, idlws d rÿ re dià 
uôpawv perà Üdaros Sepuo. ñ dope éyov dvdos péduwr, à x6610v, à poër, à pa 


Cu. 16,1. 2. Opordpryor Paul.; Opor  xalaurS X.— 13. Xexwbelons.. … Enpar- 
répixov X. — li. mémep X, et sic sæpius.  Delons X. — Cu. 19, 1. 19. wapaxuaot- 
__ Cr. 18, 1. 8. Post dverov, supple ex Aët. ons Aët. — 2. diader | iaxAuoiv Paul. 
et Paul. Sepuôr diaxAudopevon. — 12. — 23. Tex me.; T#v X. 


35. 
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548 ORIBASE. COLLECT. MÉD. LIVRES INCERTAINS, 20-98. 


Énpdy éuracoouevor. He:pâodui dè ndè dos yerparTetv à edaQ@s mavu waparlectou. 
Qvnoe dà ai 6 dvdpwveros rpoxlonos, perà dè rods épeliopoës roûrw yapyapigei* 


yhuxeig pièn dueuévn. 
x'. Ipôs 4QÜus. 


Kmxidoy dQédmpa nai péluros rd ioov ÉVe £ws uehurédous oucldcews nai per 
< 2 
méons mpadrnros dudrpiGe. — A ))o. Ioiet xai mpôs rdy Aeyôuevor Bdrpayov. | Loÿ 
C4 
ÉvoToÿ, xnxidos, Aemidos yalnoŸ, yahxirews ia. HaparTov. ÉoT dà cv yAuxeï nai 


diadxAvoua. 
xa'. Ipôs dyritdus. 


Kmxïdos Ln', miovos LE’, dAGy énrôv LE" * np yp®. — ÀDo.] OuQanto Enp® 
el maparlou. — To Moÿoa iarpetor mpôs 1à év olôpari.| Eyxolñs, dAdns, ouvp-* 
vns, xahxdv0ou dvà Le, xurivwr Ld', npoxou Ly'. Évior ai xpoxopayua LB’. Ki 
dÈ ph mapeln xponopayua, npdxou dAdas LÉ’, nai ouÿprns dAXny La. Aelou où 


oivopéuti xüi Yp@ oÙTws. 


28". Ilpôs Bdrpayory üroyAwooo. 


Miovos, io9 Évoloÿ ioa Enpa: didrpi$e roùs Éd Tir yAGooav romous. Tôv de re- 
Xelwv mpodaipes rès Ürd rs yAwoons CRÉAS, xar dE roù dyOepeüvos ypnoTÉov Tÿ 


dvOnp& , À 1® oQupio, à r@ diù GG mapiype. 
xy'. Erouartiut dy piolos. 


OpQanos n0n diavydovros Aeuxs oTaQuAñs yuAoù 20. a", ékTos no. &. Énoas 
mpaws xdraye els moody mdyos, eira piËas opÜprns, xaclas, OuQaxiou, xpôxou dvà 


LR, méli de &s otolaoiw daypiolou Aaeïr. 


xd". Erouariun dvÜnpà mpès mavra. 


Kurépou Ln', oupyns,xpoxoudyuaros, cxto1ñs, ipews dva Lf', cavdapduns £y', 
xpônoy La. Idvra Aeïa piËas yp&. — Tpoyicuos à dydpwveios mpôs xiovida.| Ku- 
rivwv poës, dpiolohoyias dvà L', unxidwy LO' à n', dns LO', MÉdyou, oyrols, 
xxdv0ov dvà LS, ouÿpyns LB. Aeiou à yhunéos nai xp à yAvaéos. — ÜS6y- 


2. Ovnoe Paul.; dvnoet X. — Ib. rods  Paul.: déehe Aëtius. — Ib. Ts JAdoons 
épeliouoÿs Aët., Paul.; roÿ épebiouoÿ X.  Paul.; Tv yAGooav X.— 15. évÜnp& Paul.; 
— Cu. 22,114. Dpodlape X; mpodiupetr dûnpa X. 3 
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roy oufyparo.| À piolooyias pins, ÉAaQelou xéparos xexauuévou, paoTiyns oXiyov. 
Évéous xp@.— IIpôs Bpéuara Gddvrwv.] Bpéuar: Gddvrwr évrldes oTbpaua dvaha- 
Gdv eÿpopiw , n mérepi perd yaGdvns, à TÔ évrds rs xmxTdos perd mÉAITOS, À OTO- 
müvanx , ÿ rdv o1APiou, à Tv dd Oo menépewr, À Tnv QuAwvyerov, À Setov dmupo 
uerd ioou menépews* éy à u&\ hop mÜpelpor, À olaQida dypiav évdeïva mpoé- 
xpuva perd xaroyñs. — IIpôs 6ooTdpous.] À ds dupwmanod, ipews, xumépou ioa* 


darphlas mi inavdv Tà oÏAx dax Aubé OOo oivw etudes. 
U A / 526 ! 
ne. Ipôs ein Éppwyota. 


Auôpyn Qi didypie* mot yèp 1° déor rdyuola. Hôn dÈ nai roëro dQehet- 
oTéaros ynvelou, péuros, repeGivÜiuns lou, bodwr dvlous, doowmov, podlyou va 


Bpax. 
xs. Adypioua dmoQheyuariéor. 


Opryavov, civdnews, dooWmrov, merépews, SÜuou, mupélpou lou. Kôÿas nai 
oÂoas pére Qupdy didypie Thv drepæar Üolepor dÈ nai Tà waplolqua vémuos di- 


mÀoÛv. 
28. Hpôs [xd]puéar, naraoTayudy nai nardppous. 


Ïpivoy mÜpor évoTabe raïs pui. ÂQéyuarror Emrilévar ar rod permou, olov 
Tv Îxectou, à Tv dénpdr, À Tnv ÂOnväv, à Tv BaipSapoy* émypieur dè évdoler 
rods puuripas MGavwr® nai ouiprn oukAshcraouévos per oivou nai Shaiou ds Éyerv 
mdyos péhuros. À pehdybion nexouuévor ê» GÜoviw drodelèy dopuvéclwoar, à 
mérepe, à xpuvor* yapyapiééclwoar dè ouvGshirny Sepudr, À mpôrporov. To da 
Docwmou xai cüxwy nai 6Tpobilwr dPédnua perd ipews poQeirwour. — À Vo mpôs 
xarappour.| Zripaxos Ld', ouÿprns, émiou, yaXGavns dy La’. V'Auuet dvahaGdy 
moist 6poBiaïx xaramdrix nai didou eis nofrnv B'ù y à d', xal mppoQeirw y}Aunéos 
xexpauévou xo. (7. — À Do. Opyivou ORÉPUATOS, (XWVOS [LEÂQIVNS OTÉPHUATOS, 
Avocrépuou meQowyuévou ion pére ÉQUS dvalabwy didou vnoler diauacäolcu. 


an. Àprnpiaxt. 


pds rpayürnra Bpôyyxou nai Büya dinluous re müocis. Âutydaha minpà }ee- 
mouéva ne’, Mvoonépuou meQwyuévou Ld', rpayaxdvôns LE, 61poËthwy xüxnot X, 
goù dnTnuévou rhv Xéulov. À rpaydxavüa Our: Bpéxeru, rd d8 don yAvxet dva- 


Aau$dveroi. Ei dé ÿ Qovn éyxéxonlau, péduri WiËoy duri yAuxéos, uéuola Emi dy 


1. Afyoy x em; GAlyns X. — Cu. 26,1. 15. ÀOnv&v Aët., Paul. ; abnpär X. 
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dvayOvat ri der. — À did xwdvy mouxiln.] Kwdias uhxwvos xpovias pu' Pae eis 
Vdaros Écolla y, nai acov Bpayñveu nuépas y' nai dors ds AeQÜiva ro Tpérov, 
Tds pèv xwdûas plhbov, T& dè üdarr WiËop pédros E a, nai Edous £ws pekrrwdous 
ovoldoews mpès T@ énaiperv ëuracoy xpônou, oudpryns, dxauias, Émoxolidos yvhoù 
dvà La’. Aidov eis Yrvov éxAerya. — À Xdo.] Sréaros dpridelou poo@arou Ly's', 
uéduros 20. a. ÉVe and œnydyou xAwvlous Éws ous. Aidou 8 vholeoi, nai uerà 


Tpo@hv, ua eis vüxTE. 


x0!. ITepi Bnyos. 


À QAË peupariouds SoTiv dprnpias rpayelas nai Séparos* Edy à XPOYIoN, nai 
avetuovos. À puôles d8 narapho@eïs Emi aërÿ rù di doobmou xal ipews nai o1poBiwP 
dPénua ouvexs. — À Xo rd dd oliparos.] Auwuov, aoias dvà lo G', olbpaxos 
fo «'s', vapdooldyvos Jo as", upôxou fo a, memépews }euxod La’, uéluros E a. 
Aldo xoyudpov. — À do Bnxixdv spaÿrepor.] Méluros fo y", Bouripou mpooQarou 
fo y', xupivou Ly', Mvoorépuou LB. IpoaraPpioas Tr jé ulyvue Tù Bourupoy 
uerà Tôv Aomdv nai may Ée ôuoù. — Biya Enpôr.] Biya Énpôr idros ÿdaros 
Ééovros narappoQnois* dd mayÜrnra yèp Céyuaros uh dvdyovres roïs dypalvouor 
mooûs Bondoëvra.— Tpôs Bas nai Qloeis icoolaluos.] Bélou, merposelivou, 
doowmov, podwy Enpäv, dvicou, ômiou, xpôuou, xdolou, Üocuuduou omépuaros, 
opÜprns Tpwydodéridos , vapdoodyuos , ipews dvà La’, méiTos Tù dpxoÿr. ÊI dôo1s 


xvduou péyelcs es vÜüxrta. 


\'. Auoryoïuoïs, doluarimoïs, 6pÜorvoïnoïs. 


KardmAaoua dia oÜxœy nai aipivou dAebpou ua xpullvou Ego nai bnrivnv ai xn- 
pô ua pére éuracaéolw dà aÿr® nai ipus nai pavva. OÙx dypnolos dà nai dumAvors 
perà pnrivns nai xnpoÿ nai lpews xai pdvuns. Aclparioïs adua dora molou, d6po- 
rÜvou, xaoToplou, yaporiruos, duponanoÿ Sumiduaros la. Méluri dvalaSwy didou 
xvdue icov. Édoody rives d@povirpou xoyldpiov a En Tpioi nuddois pekixparou. 
KaoTopiou, menépeus, duuwranod Supudparos, d@povirpou lou. Aldou éy peltxpire 
La’. — À))o.] KaoTopiou, dupomanod Supiduaros dyà Ln', memépews xôuxous pr. 
T'avxer dvakaGy didou xudue loov oùv peluxpdrw xuddois y’. — ÀÂVo.] ExlAns 
onüs lo s', olpoubiou Lo E', péluros X a'. Aidou pioTpou m\los violer énXetyein. — 
À Xo Svanvoïinoïs.| Zivdrews La’, virpou d@pod Ly', élarnpiou hpuw6d or. Aedyas 
durs mhdoce rd mûr els xaramôtia, Odou Ôà B' Emi muépas B'æpui nai defAns* xadal- 
por yàp dhrws. Ka &v œapoËvou® pèr Jobèr duorvoodoir aÿrn xaramaÿer Tv 

& 


4. 70 X. — Ib. éumAacov X. — 5. ëx-  iplvou X, Paul. — 21. éuracoéolw Aët., 
eryu Aët.; SXrypa X, et sic fere semper.—  Paul:; éumÀ. X.— Ib. pévom X 2°m. — 2/ 
Cu. 30. 1. 20. afpivou ex em.; épévou Aët.; et 27. xvduou X,— 31. ati X. 
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ddbeoiv, Ë émpovñs dè na Aves idôperor mapà duoiy fuépous Trois ioyuporépous. 
Êri dè rüv @uryouévwr didou d@povlrpou Ly' uerà üdpouéluros uu. y’. Kai perd xap- 
ddprou éviore à xapdauauou mapaypiua Bondeï. Iloreï ñ dÜvaqus nai émi ioyradndr. 
A ivbiov, S-elou dmüpou ioa. Kéÿas nai ExXedvas ddou perd pékrros. 


Aa’. Iepi aiuorToïn@r. 


Aiuonloinoïs didoru yuAds mpooQaros movydvou, à dproy}wocov, à Bdrou, à 
xmuidov, À dxiuou, à nOudouou xard dla seTd dÉous Bpaxéos. î p& moyrixdy Àeïoy 
éurdoceiw 7 mor@, À odpuov doépa, À Anpriar oQpaylda perd roù oaulou, À x0- 
paloy, À éÂalas mÜnpérns xuAdv, à dnaxiav, à ümoxoTida, À Bahaboiov, à mpacioy, 
À poôv, À xnxida Aclar, À Epulpodavor, À xôpu, À TpayduayÜay perd prwvos pe- 
Aalvns , À murlay }aywoÿ , à SAaQelay, à pooyelar, À mpacou onépua Üdoy Toïs Tpioi 
daxrÜhors xaraoyeiv perà ivou phawvos omépuaros, à ouQaxos Énpod x0y Mäpiov.— 
Tpoyionos à did xopalXlou.] Aifdvou dppevos Ln', yñs caulas, BalavoTiwy, xopa- 
Aiou dvd Ld', dubhou, Anuvlas o@payidos dvd LB, émlou, oouuapou onépuaros dvd 
La’. ÂvakduSave y dproyhwooou. — Aiuorloïnoïs.] Kopa)Alou, caulou doépos 
lou. Afdou xoyläpia y’ uerà GEvapdrou nudfous y' narà uépos. — À did ireüv.] 
Knpoÿ, iruivns, micons, do@dArou dyà Xa', melavrnplas, xalxirews, yaAxavbov, 
uiovos, Wiuvblou, unxidowv, io ÉvoToÿ, nurivwv, fods, cyio1ñs olurmpias nai 
o1poyyÜns dv fo y’, Xemidos lo y', dÉous no. c', EAalou T0 dpuoÿv, iréas QAR 
draÀëy X «. Évdroas êv der Tà QUA da nai ExÜAibas phbor nai Aslou rà Énpà év aÿr® 
Éws 8 op dpahwÿ, era éml6alXe rà raxrà &v Tÿ Six émrides à rois aiuorToïoïs 
xarà ToÙ Swpanos al Tv peraQpévuwv- Ére dà nai évdpÜpois nai mpds malud Élu 
aai xarayparind, mpôs te xeQakakyias , GQÜaaudy peuuarioudv. Éo7: d8 nai éuuoros 
dyaÜn, rù dè éXov Énpavrimn xadéomner. — ÎL dd aip@v dyaËmpartiun moioûoa 
xai mpds omAÿva al yospddas pahdooouoa.| Icons x E', xnpoÿ Lo 7; TepeGir0ivns À 
miruins fo 0", do@aArou fo B', aipivou dXetpou Ea' 6 éoli Lo sd", éaiou mauoÿ fo e', 


oivou GXyov. 


AB". Ipôs Qhormoÿs. 


Dlioimoïs Exheryua.] Méluros drlixod X a', Qovixwy fo d', oTaQidwy AMrapäv of, 
oTüpanos fo a’, xponou, ipews, Üocxyduou omépuaros, rpayaxdvÜns dvà Zd', o1poêlt- 
Aov Los’, duo Lo as". — Ào.] Méuros E a', oivou oxvBehirov E a'. ÉVera éuoÿ 
uéxpt ovolacews xivolueror yAvxupbièns xAddw, eira ulyvurat ouÿpyns 660)ds, 
xpoxou d6o%oi do. Aldoru vnoles xoyhidpua B'. — ÀXo xdhluoTov.] Exfar 
drThous Éws évOpandosws Tv Éw }emouarwy, eira Tù éyxapdov airs Àeiou fpu- 


vds 7% éynapdio aÿris pédiros pépn s'. Aidou vnoler. — À XXo xdXuo».] Opo&ivor 


Cn, 32, 1. 29. éŸnra X. — 32-33, AeoŸv puyvüvra To éyadpdtov auTns X. 
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dAeupor yuAÿ ouiAlns dvalaGdy Étpave, év dè rÿ xpnoes xôŸas Trods dprionous pé- 
Ars puyvds mpéc@epe vAolet. — ADo.] Bourÿpou mpoo@ürou, repeGiviyns, éM- 
ros ioa. Aldou »holes. — À o.] ÜpdBov, lpews, yhunupplèns, duvyddhw DIxpÔv 
ioa. Mélur: dpahaGor dou. I did xwdvGv perd por didooda dpudèes, évayéypa- 
alu dà En rois pds xardppour. — EL dià æmpaotov.] Ipaciou ouns X a! éVerou En 
Ydaros xuaQors s', xai Oray dÿ rÔ rpéroy XeQ0ÿ roÙ Édaros, uiyvue aûré uéliros Éa', 
xai éÿe &ws pelrwdous ovoldoews. À dois xoyidpua B' À y’. Ioet dà émi rôv Elo:- 


x y nads mo} Ad rüv v Toïs Pnyinoïs nai mpds xardppous dvayeypauuéve. 


AY’. Iepi éunvin@v. 


Éuruixoi xakoüvra ols dv dmdoînua yevduevor êv r@ drelwndr: rs mAeupès ÿuérs 
cuppayÿ: xowôTepoy dè xai ols md dA Aou rivds mépous ToÙ Swparos évaPopà ÿypod 
yivoro éx ovppnËews dmoolmuaros. Toïs oÙv dvdyouor Üov dpuôges à ua Toïs Ebr- 
ounoïs, nai pds Ta rd di GpOGwy. ÉxAerypa dyaxabaïpor éunvinoûs. Kapdauwpou Lr', 
cayamnvoÿ Ld', ouipyns La’, xaoloplou LB, ômiou LÉ, menépews }euxoù La’. 
Êr Your: mAdoce tpoylonous dyovras Ly', nai didou £va perd ÿdaros. — Td dd 
6p06ov.] ÔpéBou meQuwypuévou xalépnpryHÉvOU Zn, xwvaplov Zn',duÿhou Ln', memé- 
pews Zd', mmydvou yuoÿ La’, péluros dmé@lou. Kowôrepor dà dpudêer rà êmi rüv 
Elioindy. — To péya did mpaciou.] Napdooldyuos Lo a, memépews euxoù Lo «', 
mpaciou xuAoù Jo a’, péliros Ë a’, oivou duuvaiou Éa'.'l'dy yuAdv oùv T@ olvo nai T@ 


pére de nai oûolaoiv your: émimacoe Ta Énpà Àeïa. 


Ad". Ilpès mepimheuuoumous. 


Hpororicléoy rods mepimheunomxods oinwr dPeuar: pera docwrou, à ipews 
dQebipare, à pekmpdre iprdos Acias éuracoopévns" EcTo dà rüs ipews xoy pra ('. 
Éririévar O8 xarà dou rod Süpanos nai Toy mAELPÈD AURpIVAY ANT éyouoav 
lpews éuremacuévnr, à xnpwThr did wnyavivou é}aiou nai ipews Énpôs, à To di 2m po 
xai pnrivns, puehod re nai Bourbpou nai ÿoowmou xai ipews Enpäs xai vapdivou uépou 


J 
{OWY. 


Xe' Ilepi mheupiridos. 


ITevpiris éoi muperos OËds Lai ouveyns mi @Xeyuov Toù dnelwnôTos Tès m}eu- 
’* kJ _ » _ 
pès duévos. ÉËwler oùv émrilere aûroïs év dpyaïs pro ÉAalw mnyavive payer, 


À éprov reOerwpévor uSpayèr, à pro x miocehaiou éumemaouévou Bpayéos Selou- 


6. Jours xud0wy X. — Ib. déX.— Cu. Cf. Aët., Paul. — Cu. 35, 1. 28. ëpeor 
33, L 15. fpryuévou X. — Cu. 34, L. 21. TÔ écioueron évGpayér X. — Ib. éure- 
melixparou à ipidr Àcia épraccouévn X. Tmhaouévov X. 
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uerà à diarpiroy nardmhaopa yÜpis erà voomépuou nai péliros nai mnyavivou 
&Aalou* dolw d8 mavu xoÏPoy nai Aayapôv* ÿ TÙ [dra] aiplyou dAeÿpou LETà xnpoù 
xai do@dArou nai péluros nai halo. Aet d puyvvery roïs aramAdopaot mupélpou, 
À vdmuos, À xdypuos, à xapdauamou. — Éveua mleupirimoïs. | Éduor ænydvivor 
éyor repeGbivns nai Bourpou. — Aid oTdparos.] Aid oTouaros dà dnPix péliros 
xaDéQÜou naramiwvéTwoar. — ÉxAery pa] Apvydduv œixpôr, Mvoomépuov, o1pobt- 
Muv, duÿhov icov perd péliros dré@lou. Ei de dd xtaloy piËas , mpooGaÂe menépeuws 
xônnovs X', ouÿprns LB, xpôxou La. Aelou nai dvakdu6ave pére dméÇÜo Ya. 
ITpoobein dé dy vis nai memépeuws xOuxOUS 1€. — Âvridoros mevpirini Emi Xpovt- 
cävrwv]. AaQvidwy Ln', ænydvou dypiou omépuaros Ln', dprolohoylas wanpäs Ld’, 
ouiprns Ld', yevriaviis Ld', péliros dméQüou X a'.  Odois xapÜou movrixoù rd ué- 
yelos. — Ada]. ÉAertou Lis’, mnydvou omépuaros Ld', oubpyns La', péliros X a’. 
— Érbepa mhsupirimdy rù duoüdes]. Ileruivns X «', xnpoÿ lo c', mnyévou yAwpod 
fo &', xumplvou lo <', Selou dmépou, éromdyanos, cayamnvoÿ dvd Ld'. Éyà 08 xai 
xaXGdvns Ld'. — À 20 értÜeux Xpoviwy dÀynuaro mheupäs|. Knpoÿ, œiruivns, 
Dioons dvà Xa', daQyidowy Xehemouévewr X a ,dupawviaxoÿ Sumduaros Lo s', yaGdvns 
fo d', mupélpou Lo B', virpou lo G', ioù ÉuoToÿ Jo a, eüQopBiov Lo a', ÉAaiou daGvi- 
vou Jo à’, à xoiwoÿ mahaordrou fo d'. — Âvridoros ddavacia dvbduvos , sheupirixi]. 
Kaclas Zn, vdpdou olayuos, duéuou, xponou, Gmiou, olüpaxos, x601ov, oubpyns 


dvd Ld', péliTos x6uxov à. 


5". lepé ouvayyns. 


Evvdyyns eidn do: ro uèr yàp dueu Qheyuovis ÜroxpiQa ouubalver, ro de cbr 
Qheyuorÿ. Êmi uèr où rôv perd @Xeyuovÿs mapahauGavew Tà æmpdws o1iQorra 
Yapyapiouara, oîov dQédnua bodwy, À Qaxs, pods, Éuowv duréhou, HHEwY, ÿdpo- 
uélers bôdowr äv0os Éurdcoovra, pôpor xvAdv dv Sdpouére, dxpépovas durédou à 
Barou: et dé ris dvadopà yévorro, dprou dmo6peyua Sepudr, à mupüv dQédnuax, à 
äpuhoy dvévra Üdars epud: ei dè mpoodyor dmdolaois, mirÜpor dEédmut ri perd 
oÜxwy nai docwrou à dSporovou. Ei dé mws ÉAuoïTo, xpoulor puyvÜerv T$ pelxpare, 
À x001ov, à yAuxuppièns dOédnuax: év dè Dapaupais yuAds mliodvns Àerrôs. Aud- 
xpi610s dà ñ did uôpuv, à pods dmoSpeyux naraxdpws xeypwouévor Tÿ yedoer Ep- 
Paivoy rhv old: perd ÿdpouéluros de dDébero Éws ouoldcews. ñ poos yuhds ué- 
Are piyvurou rpumhaoiovt xai Édnlels &ws ouoldoews day pisro dpuodiws v mapaxuñ, 
mdoTa ei nai doowrou éyor* émi dà rüv deu Qheyuovis rà dpruÿrepa, oiov Üdpoue 
éyov Üoowmou dOédmua, à éprydvou, à varv yuAwÈr cuves nai pryèv pehixpare, 


À 2 Ja / VE 2 A 64 2 U / AE {2 2 ! 
À dPédmua xacias, à dyapixod , à yevriavis Er LEAMXpaTO , GÜXWY LETA ÜocWmou aQE- 


Una: éraviolarau yèp À oùpË nai xarahauGdves Tv Bubiwrépar Shi. — Aid- 
; ; UE RES , 
2. [did] ex em.; om. X. — Cu. 36, 1 puédr X. —— 29. xeypwouévor ex em; 
21. droxpÜQa con].; ÜTO vÜxTa X. — 23. XPHuEvOr X. Voy. Aët. 
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xproua ouvdyyns |. [icoa dypè uerà virpou nai alouoù &Xalou, à dbivbio perd vi- 
Tpou ua pékTos, à duuwriandy depévor LÉMTI.— Âvayapydpiouc]. Inyovou yulds 
perd yahauros, À OuDdxioy perd ÿdpouéluros, YAuxuppièns xai Aeuxoïou omépu 
ÉŸn0évra oùv ddpouéliri, à erà ydpou nai péliros T0 vamu, Ÿ xuxAauévou eis moAdà 
runbelons év yAuueï rd dPédmua drag plew, à On nupnvain® disruéve perà éAalou, à 
TA dià pôpur olouarinÿ dieruérn perd éAarnpéou. 


8". Iepi émrAnbias. 


Tods éurecôvras eis émhmlar diaGpéyerv Mmapüs à ondpeva nai duo pepe 
HÉpn» dranxpareir Te nai dmeuÜÜvew, eira ao lfoavras Tùd olôua émnaleïvar déxru- 
Àoy À mTepôr xeypiopévor ÉXalo mpôs rd xopicacla Ghéyua roûrou yàp à mÀn- 
cuord , dre yAloyxpa nai xo}}dôns Ündpyouoa, xp0vw sep} rhv xeQahñy dOporobeïica 
Tr vedpa dmo0aca nai un diurpéyerr év aûroïs rd duyixdv myedua évaQueïoa, rhy 
xardmrwoi eipydcaro. Xp oùv roïs GoPpavroïs Tv aloünou épebléeuv. Aëï où 
mevueddve, aupnvaind nr, doPdrw, nedpix, micon mpoodyev* perà dÈ rods 
mapoËvouods, ei pmdèr xwAÿor, OAeGoroueïs dd dynävos. Mndèv dè dmetxoyros roÿ 
mapoËvouoÿ, rà pèr dnpa oivamiou® xaTaÂnnTéov, una re x0]AnTéov Toïs Üroyov- 
dpiois. Mn yevouévns dè pmdè mpôs raûra duoyis, Glyioln pèv ÉÂmis, dues dE Sap- 
caéws à larpôs xaoTôpion Bralduevros éyyelre, nai Gmdv nupnvaindy perd péduros 
za dÉous, xai did édpas éviéro nevraupiou dQédmua à xohonuvbidos. Tods dè diava- 
oldvras èx Ths émiAmVias perd sûr dyaAmdur 1ÿ did ris iepäs uafdpoer ypnoléor. 
Aÿrn uèv oùv tis oi n This Dpoo@drou noi OÉclas émmdlas Separeiu: ÉPeËñs dè 
dou mpôs dvaoxeuñr Ts LE povLoLÉVNs mapadwooper. Xp roivuy Tods madcyovras 
év ddporocla pèr paxp& ouvéyeur, éyyepodvras dè rÿ Separela nai Pheboroueïv, ei 
pnoèr xwAvor, xai ialimovras TÉCOApas À e! népas dyalaGeïy TÔ cœuartioy nai eîræ 
oûrw xafaprin& Ümoxevoÿr, pélola dià ÉAAeGO pou péAavos À xokoxvyOdos , eire oùv 
ai diù cuaupovias. Act d roù pèv A AeGOpou diya Tis évrepibvns xExouUHÉvOU rai 
cecnouévou éurdooeoba peuxpdrou xualors e' à ÈË, à pére dréO0w dvalau6averr 
perd dAlyou menépews. Ts dè xoonuvO{dos Tù onépua ÉxGu}dyTas mANpoÿ aÿrhr 
Éxouoav Thv ÉPTEpwvNY det yhunéos, nai Ev d)my Thv vÜxTa, Éwber dà XEPÜCALTX 
TÔ yAuxd dddva œuelv perà dà Tir aûrdpun xd0apoi hoÿerv uèr aÿrods, rÿ dè rplrn 
oixvaoTéoy Üroyovdpid Te nai serdPpeva perd duvy@v, eira diacTnoavras inavès ué- 
pas nai dnalaGdvras Tà owudriop Tÿ did noloxuybidos icp® mpocdyew- era uerà 
roro oimvaoléoy neQadÿy nai ivlov, Tÿ dù ÉËñs xaramAdrrew arr pro deiuéve 
uèr pelxparw, ouAlekciœuére dè mimpois duvydddois, à éprulAlw , À ndvdoue , À 
xa)apév0n, à ænydve, tai roûro woumréov émi rpeîs fuépas, perà dà raÿra Évpduevor 


Cu. 37, 1. 9. w7epôy xeypiouévov Syn., ÉxGahdyras Syn., Paul.; ExSaAlovras X. 
Paul.; oep® neypiouéve X. — 10. dre — 33. oulAcAcouér® Paul. ; ovAAEAw- 
ex em.; 000 TE X.— 2h, eit OÙ X.— 27. pévois X. 
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À 


Tv xeQadiy narayplew meuxeddyou mdr év dEer diexpévor* à omovd lo ÉvéVew- 
diaolfoavra dà mélin nai dvalaGOvTa Td owuario diddyor ris dià xokonvvyOtdos dv- 
ridôrou 660)ods 0 &v pelixpdre, nai daoTfouvra fuépas mdkiv dddveu ris duridd- 
rou Ly',elra œlapuunoïs ypñola, na perd mévre à r fuépas xaoTdpiov didévar év 
uelmpdre na diaoTfoavra mali xAÏeuw Tr dià nevraupiou xa xohoxuvbidos, elra 
riv iepdy aùis didôvar nai ÉQeËñs dmoPheyuariouoïs xpñolu na épplvous, eira 
TS oivamou® pole nari ris xeQaññs. Aeï dà nai OpuuQaylus v xupé ypioûc. 


An. ITepi xapdax y. 


IISs onperon napdraxdv ; drap &v GÉeT muperd nai navowder oQuypdr eüpw œu- 
xydr xai auudpôr nai rôv dxpar xarduËiv, nai idpüras mepi rd mpocwrop nai péypr 
Tous duypods nai xowdeIS, na rhv dmoPopdy roù ypwrds yewdn mposÉdAouGay, 
nai ToÙ mepi Thv xapdlay oQuyuoù oPodpérnra xai uéyelos ai mpds roûrois dro- 
play xai dlvopdr, rdv rosoüror napdaxdy elvar Xéyw. Âëpos où duypoÿ éreto6dw 
xai pumiou® BonÜnréo, dmooroyyioléor re 7Ù mpocwror dÉvxpére uypS, nai 
xaraGpoyy1éTwour, ua GoPpavrà momxlla mpooGepéolwour, rà de mCdhœua dEai- 
pelolw , nai rd émÉe6Anuévor dà &6Tw xoÇor nai rpiÉaxdv. Tadra ai rà Aormà Ts 
roinÿTns eparelas l'aknvds édidaËer év roïs ITepi Aimoluulas Savuaoläs pds T'Auÿ- 
xwva* roïs dà étidpoÿor pépeoir éuracléor pupolvn Aix, à xuwhia, à oivévÜn , À 
AÂAËXTPE , uluoTa Sépau aai TpayhAw na pacyadkus nai üroyovdpiois xai Bou6i- 
ot. Opolws dé Bondet uracodueva oidia perd pdvyns, À xmuis xarà aÿrhy Te xai où 
doSéore , À oauia y perd xouuews, ÿ TPÈË oivou xexauuévn- Tà Ôà dupa Hro: LÉX pe 
Yovdrov nai dynwvwv, À méxpe paoxardy nai BouBwvwr xaramaoléo rpuyi xexau- 
uévn, À xai do6£olw, À mupélpe, À merépe À Boots Aelois xaray ptécÜwoar perd 
menépews dmd Ppayidvwr péype daxrlwv, nai drd unpôv époluws, mepirideuévor 
aÿroïs }emT@v Tavidiw. À puoger dE nai v@mu al œüpelpor, nai dddpun. TpoQai dà 
äpros &Ë Ydaros duypoÿ à &Ë olvou nai Udaros xexpauévou, mûdes Vetor, dyxÿha, 
Péyan, mrnvà, duypà dà nai raÿra mpooQepéolw. T dè xeQaññ nai perrw pndèr 
éurdooeiv, d\ Ad Emrypleiv duaniay perd xôuuews did dQednuaros bodwy quo éri- 
xpiouévnr. Kardmlaopua roïs dmoyovdplors dià Qoiviuwv, pihwvy xai boduwy xai oivdy- 
Ons, dxaxias, dromoTidos al oTurInpias. Ei déos morè xAuolñpos, dQédmua Aivo- 
omÉpuou aai mriodyns xai dAds cuppérpou nai uéAuros , à Üdwp xarà «To , à ÉOpOUEA, 


ñ ddpéuo». 


À0'. ITpôs droviay nai dvopeËiar oTouiyou. 


ÂvopeËias oùons xai drovias Ep oloudyw, doQparrà der wpocdyeun HAEXTPOL , 


# <l A 4 Li 
ndoouor, yAñxwva, Üoowrov, xaramAdooet d rù dit Oouvixwy al uhwr nai dX- 


ce 


3. ntÉpor Syn. — Cu. 38, L 10. mpoo6d?À. Aët,; dmo6. X, — 27-28. Émyptouevov X. 
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Pirowy* mpôs de rhy droviay oÙy roûrois xa) paotiyns xal oivavOns nai dfuvblou Eri- 
uyvôvar. Merà dà ro poobivu mooûs moriêeur dluvbiou dmd6peyua nudlous G, à 
ads. La’, à Tv œixpdy : ol dE ñ muxpd ide: dAdns Lp', dodpou, xpoxou, vapdou 
aTayvos, xiwvaupwuou, ÉvAoSaAoduou, paoliyns dva Le’: dldou noyhdoioy peoTdy 
perd ÿdaros xudÜois y’, à Édpouéliri. — IIpds dnyudr oToudyou, olôuaros xai noi- 
Mas.] Âvdpdyvnr xadeÿious Ya: ds XeQOvas rd Tpiroy, xoTÜmy mpooQepe meiv 
duxpèr, à yalaxTwôn à ddlavror, d nai moÀUTpiyov xadeïrw , polos eis dmoTpirwow 
Édmous, ulËas bots GÉelus yvAdy nai Bpayd éumacas ndvoouou mribe. ñ pddwr 
dy0os Aeïov éprdcas Üdar: moriêe. — Ilpôs peuuarioudv oloudyou.| KardrAaoua 
did pédiros xai dAGirou mans ua Qouvixwr nat OuQaxiou nai uw, xai palola 
audwyIwy, dxanias Te nai oivavÜns nai dÂdns aa) cidiwy nai dypäs olurTnplas: à 
VOaupeiy TÔ mé Te nai TÔ &AQurov puyvdev ve xnpowrÿ podium. — Tps Avyuôv.| 
ITpôs dé Avypôr oloudiyou dmd ViËews émiridévar ÉAœov dià mnydvou al xuuivou nai 
d\ivOlou êv pie. Auyudv did évderar yeyovôra TpoQù dmomovouet. Auyudy à Ürep- 
mAñpooiy ueros dma}Âdoces nai Tüv anpwvy diddeois nai xaroyh mveluaros Évraois 
Te ua dyaQwvnois era mhelovos xpavys, aa oÜvrovos nai panpôs mepiraros, 
nai Tayeïa aiwpnois, ai êre u&Aoy inmacia, ouxdar Te perd mhelovos @hoyôs ré Te 
oTfôes nai rà peraQpévw xo)Aduera. Auyudv rdv émi muperoïs rà aÿré œws BonÜt- 
para œaÿer. Auyuds mi xara@opaïs, ÿ Terdvous, Ÿ cuyuomaîs yivduevos ÉyyÙs Tor 
Sévaror onualves. Ipororléeir oùv ouvey ds peuxpare , à dar: VS uerplws Sepud* 
À x2010pror oùv peluxpdro avddois B æAñlos Tpiw6o}ov. 


um. XoAÿ dyhouuévois Toy oTouayor. 


Où dm uehaivns xoÂfs Gyhoûuevor y muperoïs rdv olôuayor dnyudv ivyvpôr 
€ ! 29 / _ 4 Vie ! 2 y dè 2 # \ 
Ürouévouoi perd iMyyou Tis xeQoñs aa idporowr duyp@v, Etre dè ÉxAdoews nai pu- 
2pôrnTos nai duudpornros oQuyudr. KaramAdooeiw pèv oùv rois mpoctpnuévois did 
Qouvinwr nai xevoër à x AuoTpos , morikev re oépews yu)dv, T@ dè moT@ ndtoouo 


ÉLTaOGEL. 


a’. Ilpôs Très xuvwders OpéËes. 
F P 


Kuvwders nai émirerapévas Gpéêéeis rpoQñs Éyovras naramAdrleiw dumAvoer, xàv 
u dmourÿ raomAdyyva* moto de dpéov didove, poQnua modTor dià péMTOS moÀXoù 
zai dd Salou mAelovos à oTléaros ynvelou à dpribelou: Aayavov O8 oeÿrAov, ualdynr, 
x0)oxÿv0ns perà &halou xal ydpou, nai xaramiueha æÎnvà, yÜdas Mmapods, àprous 


2 ! dé DR = 7 VAN # Fi Se No 7 
ESUHUWLEVOUS , DAPEUT EXEIV TE OUVEYWS T TDOTD TV Tpo® Ve 4 OE XI ORWpas 


7. Yuxp® X.— 10. dÀ. xai mdAns X.— (Bad. 2° m.— Cu. ho, 1. 22. Of Aët.; om. 
14. TpOQv drormovoueir X.— 15. Éraors X.— Ib. dyAounévois X. — Cu. A1, 1. 28. 
(sic) X. — 17. aipmois Aët.; perewpiois motos Aët.; om. X. — 28-29. mo} où xai 
X.—18. xo}lœpevo Aël.; Baôu. X.1'°m.; Aët.; mOÀTos X 1° m.; GOÀTOUS 2° m, 
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évdéyorro diddve, dpuôer méneupa mepoinà, démos, ywpis Eubapparos méroves. Ki 
dè peuparitoiro Tv aouAlay, Tà à ydhautos poQhuara dpio1a. 


uB'. Mpds Sir oToudyov. 


Ai perd TpoQñr SAlbeis oloudyou yivovrou mepi rès médeis ai dvaddoeis rñs 
TpoQs, êmi dv ypnoléor diadéceor, YnAaQlus , aiwpous , m) éviwr dè nai éynaliopact 
rai modëy xaruovfoeor xal euSpoyais. Ei de ëm) omÀdyyvou rivds Qheyuovÿ ouuGai- 
vor, éxelvnr mpôTepor drouovounréor did re uÉpoy@v ra xaramhacudrwv* ouvn- 
OéoTepoy d rois rd frap map QÜoi dianemmévors Émryivera perd muposews mavrds 


roû owparos, udlMola dè yerpüv rai moddy, al épellous mpoowmou. 


uy'. Hpôs ciuhoudr oToudyov. 


ÔÜÉos ouiluvor, À dAudidwov Skudy Cœpds, à SaAlwv dDédnux, à xnxfdwv ouQa- 
nov, à ouDdxiov dar: dieruévor,n oTlurInpla cyioTn douirws* mévrwv d pal Aov most 


dAdn derpéyn dduri, nai rà dmakd de QuAla Ts élaias diauaondévra œavu dpuoger. 


md". ITpôs rods pi xaréyovras Tir rpoQhr oùs oi maluoi idiws oTouayinoës 
mpoonydpEvOy, XATÜTALOLL. 


Médiri puyvdoûw rhauvov dAeupor nai paldyns cmépua heïor Enpôv: ei dè xomivou 
un düvauro mÜmuévor, nai Bpayd EXao most lon pañdyuari. — ÀNo.] Aipivoy 
deupoy xai Ephomor uerà péluros. Éyéro à duri roÿ Salou œiooav 5ypir. 


! A A A 4 A \ 2 A A ? 
LE . ITpôs Tàs xaÜnuepivds vauTias Hal TOÛS éuéTous Hi TOUS droËvouods 


TS TpoQNs. 


Kopidydpou orépuaros La’ ds d}\Qrov éurdcas Üdurr môrile, À Spidaxivns Àeu- 
ufs omépua xox dpi dbo, à paoTiyns xlas rerpruuévns xoyudpiov à’, ai paca 
de aÿrhv ai dnonlüe:r mpù ris mÜcews cuuPépe. ÉAxovus y oToudyw n xotAÏa Ovros, 
dméyeobat pèv dpruvQayias mions, émi0epd re did Qorvixwn nai xvdwv io phwr xai 
dAQirwv, anporhy Te émerilévar did ve umAlvou ÿ podivou Éyovour dupwriaxdv nai 
Mavor, Sumhaolpor à re Îxeciou ai ÿ did iredv, td re News érieua: oh dà rd 
Neséws roÿro: Knpod Xa', dupwriaxod Sumduaros Xa', xpôxou Zd', bodivou à va p= 
divou X B'.ÜEc Xelou xpôxoy ai duuwriandv. 


! \ 2 , 71 U 
us . Iepi éurveuuaroews oToutyov. 


Tveuuarodre 6 oTouayos nror ri xorÀla cuvdiaribéuevos, à T® x0 6, nai coQlere 


roùs moXAoùs did Td Tès Ex Ts myeuuarwoews Gdbvas els aürûv épelden ds aÿrôs 


Cu. 42.1. 5. xatewvyioeis évGpoyos X. — Cn. 44,1. 14. Ééteo dé Aët.; Éyovros X. 
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mponyoumérnr dyadedeypévos meiouv. Ei pèv oùv perd rpoQir ouuSaivor, mpoye- 
pôrarôy &oT Boñônux ueros rñs rpoQts. ÉmÜeréo dà Euler éprov Ehalw dedeunévor 
Er & MŸn0n xÜpuvoy nai mhyavoy xai élivbrov. Mpoceureraoûw dà cekivou onÉpyua 
À clvwvos* mortier dè dÀdms La’, ÿ xaolopiou La’, map dAoy Te TÜy Hpôvoy Ts 
Separeias ddponooia Oviynouv, Éouy dre aÿrore}ès BoOnua Ürdpxov.—Knpuwrt.] Kn- 
por oTopayint. Knpoÿ fo d', dupwnanoÿ Supuduaros To 1',xoXoQuwvias fo d', xpoxov, 
xurépou, lpews, xapdapwpou, M6dyou, dÂons dvd Ld', vapdlyou ÿ umAlvou à podivou 
fo s'. ÜEer Xelou rd dupawriandy à olvw. — Tpôs érovlar oloudyov.] Poids épluous e' 
À S' das xdVas énlyee Üdaros Éy', nai Ver els drorplrwoiw, elra énOXVas ua) bhlas 
&jes mir ro Üdwp Éws ouoldocws, nai didou 8Ë aÿroÿ r@ dobevoüvr: xoyudpiov a! À 
B' à y', dmupérous uerà oïvou, mupéocovt: dè erà Üdaros. — À Vo pos droylay 
cloudyou.] Poids GÉcias na yAuncius nai oépews yuXoë lou piËus spooéuracor Bpayd 
fdvdopou ai môriêe, xarappoQeïr dè x dixheuudrav Bpayéwv À oivdvOnv Àctar 
épracoe 7$ morû perd oldyvos vdpdou. Âpudèe: S2 nai épi écllsiv nai nauldy 
Spidauiyns. — TO did xaauivôns GEüropoy.] Merépews X a’, Ayvolimod Lo d', yA- 
xwvos, naaulvôns dvà fo y', GyyiEépews lof’, serpoceliyou Lo «'s", Süuov fo à’, 
pélros Ëy'.— TO did rpiy memépewr* mouet xai mpÔôs Tpiralous, rerapraious ua) du- 
@npepivoës]. Ilenépews péAavos fo d', menépews Xeuxoÿ fo B', menépews paxpoÿ Lo a, 
vapdooldyuos, xivyauwuou, duuews, xapwou, doowmou, cecéÀews, daÿnou, meTpo- 
ceXlyou dvd fo a’, GryyiGépews Ld'* rivès dè nai éAevlou fo a'+ péluros dméQbov X y. 
Xpà.— To doonorimdy werixd.] LryyiSépews lo y', menépews }euxod, xuplvou, 
vérpou, mnydvou yAwpoÿ dyà fo a’, dÉous nai péleros rù dpuoÿr. T@ dÉer }ecodre aüqu- 
vor, Gryyl6ept, virpor* Evior à vérpor où Bd loucin. — A o senlindr.] À AGy Es", 
oiXQlou lo B', merépews fo ff, werpoceXivou fo as", cecé)ews, xapwou, yAñywvos, 
dupews, Gyy1Gépews, oTaQuhivou omépuaros, olvwvos dvà Lo a, Ayvolimod Le’, 
ceAlvou plèns La’. — Ilen/ixdy xd\ Moy Toù doomoArou.] Kuuivou SnGaixod Lo B', 
xapdauæuou, menmépews, dodpou, GryyGépews, merpocehivou dvà fo a, ænydvou 
omépuaros £d', dÉous no. a, méuros x0. (. — À o GÉüropoy.| Inydvou EiÀwr 
XAwpür LAB", xuulvou Lry', Aryvolinoÿ, napwou, cellvou onépuaros, menépeus, 
GryySépews, Ëhevlou, virpou dvà Zn. — Knporh oTopayinn.] Àÿvôlou, dons, 
uaollyns, oTüparos, xnpoÿ, vapdou pépou à podivou. — Kavoouuévois oTdpayov ypo- 
vlws.] T'Auxuppièns dQédnpa À Tir plan éprdcoovra doréoy moTé, à ÉAtxwY duméAou 
dPélnua à ro6peyua, à dvdpdyvns xuAdy* perd ddaros dà yuAlèera. Oi dè yodir 
uéavar yevvdvres mivérooav yAñywvos Qéÿnua, à Üdwp év & oidnpos EoSécÜn. 
— Ipds dnypdr cloudyou.] lala yuvaxeïon Snalduevor, odyyou yvAds era 
uixwvos, À duéydada œinpd, À ouxbou omépua mposeveutéov. — TO di axudwylwr 
menlindv.] OÉvuéauros, quhod xudwvlwn dud Ë B', menépews, EryyiSépeuws avà Jose 
vro na meTpoceAivou fo B'. BéAriov d8 yiverus ou) Alyou dÉous AaGdv. Tivès dè Ta 
aude à dÉer nafeÿñoavres oùrow oueudgovowv.—TÔ did xurplou mpôs Bpadvrebias.] 
OEous 20. y, aurplov oapuds X a, Üoowmou, mnyävou, Gpryävou dvà deouldoy. 
NuxÜnuepa e' Bpaxévra En 7@ dEer era Éws uelrédous ovoldoews nai Exmia- 
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obévra plrvere, r@ à dÉer plyvuru pélros E a', nai mdr EVerat és pehrwdous 
ovoldoews: ürav dè ed yn, Éurdooerai dodpou, hou, memépews euxod dvà fo B's". 
À ddois pui nai eis nolrnv.— Aid paollyns énileua.| TepeGiv0lvns, paollyns dvà 
Po d's", ravpeiou oléaros nai xnpod dvà fo 0", péros, vdpdou pépou dvd x a’. — 
Érideua ro dià pelAwrou.] Mere» Lo n', duuæranoÿ fo y', Bdshiou Po y', uv- 
poBañdvou, oivavÜns dvd fo ff’, xpônov, ouépyns, MÉdyou, xurépoy, ipews, xapda- 
uœpou, naolas, vdpdou xelrixs, dAdns dvà fo a’, xnpod X «', repe@ivbivns Lo ic’, 
vdpdou mipou x a. E dè déor more, nai dmo6aloduou fo (+ der À oivw. — Ï œuy- 
Oeia.] TnAfvou dAebpou Ë à’, dA0alas omépuaros £ a’, VuAXlou E a”, oléaros ymvetou 
mpooPdrou X a’, xpôxou, QÜAAou, dAdns, yauauñhou dvà Lo y', metro, Bepe- 
xaplou virpou, podwy Énpäv, duo, oTbpanos, ouôpyns, xurépou dvd fo (5', Mdou 
dcolou dvdous, xapdauapou, vapdocTayuos dvà lo a's', Adyou, d@povirpou elou, 
xd07ou dvà fo a’. Kôdas oÂous Aelou, eira uioye Tù ynveov. Êr! dà rÿs XphoEws 
Toù Eapuaxou fo d', xnpo Lo n', podlvou Xy', Mvocmépuou yuhoÿ fo n°. — À»n0ivn 
xnporh.] ÉAalou Ë a’, Ydaros Ë s", oléaros Lo <', xnpoÿ Jo d', dvnlou Lo d', yaparuy- 
Aou fo y', oniAlns fo y’, dyxovons lo a's". — ja yavusïa dyrldoros.] Àddns fo €, 
ipews fo ff, paollyns Jo a's', vapdou xeAtiuñs Lo a's", memépews Ld', GryyiSépews 
Zd', dBovs Lo €, préy uapdlou QAoto X y', wéATOS £ a'.—OEiropor À pyxry évovs.] 
Herépews }euxoù Ly', duuews, Aryuoinod, oeAlyou orépuaros, duvydd)wr mix pär 
DEQuypévwr dvd Tpubbodov, xapdauwuou, dvioou, ÉryyiSépews, napwou dvà Ld’, 
ou@lou Ld', vexrapéus La’. Métis dvahaGdy perd deïrvor didou xapüou movrixoù 
T0 uéyeos did ÿdaros au. B'. Iobelons dà aûris oùre GÉvpeyuia, oùre d\Am ris dia- 
@opà À o1pdQos dravrä. Neurapéa éoliy ÉAériov. 


ug'. Iepi olapuür. 


Évoy oùor œlapuoi mheovdus éuminlovtes èv Gupetois* aa yp mANPOUOI Tv 
xeDahñy nai Ekéyyouoiv Evlors Thv düvauuy nai alua êx pivdy dyovov. ÂvriGalyeur 
oùv aÿroïs der xaréyes d ÉmiPepôueroy mlapudv didrprhis This Pivds nai TroÙ uerw- 
mou xal Opudrur, ydoun Te nai Tfs Ümepoas Tpllis, omovdalx épuyn, Évraois eis 
Aaydva, perewpiouds ris xeQadñs, ériolpoQù émi mheupdr, ŸnaÇla rüv pur, 
paonripor puy maouds xai Sepuod éAalou els dra Éyyuois, mimuaros Sepuod 
Sndbeois Tr ivlw, GoQparrd uñlov, &AQrrov, of re x Saldoons oTdyyo xœuvoi. 
Tvouévns d8 douñs nai un diebidyros roÿ œlapuoÿ, dvdravois roÿ rpayhAou Emirn- 
devéolw nai ouveyhs rôv dpueidr Goudv meïpa nai dveois ris diavolas* rd yàp 
Quérimor mepl ri duoodet mepl aÿrd. Épelller wlapudy aiQridiés mus &E Ynvou Éyep- 
ois, xamyÔs, MOnOpTÔs, CoUh Jpuurépa, olov mÉTEpI, vERU, xaoTôpiov, 6Tpou- 


Oiou plèa, xaushula, ids ÉvoTds, dpiolodoyia o1poyyiAn. 


Cu. 47, 1. 33. ducodet e conj.; duowdot X. 
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un. ep Amobvulus. 


Îl pèy &v œuperoïs diù mpddnhor aitiav ouuSalvouca urobupia dorep eineiy Ëx- 
xpioiv À Emavaolaoiv, ivnoiv, Qd6or, Gdbvnr, Boñderar Eyes rhv mepiypaQñr Tôv 
airiwy robrov* oÙre yàp ÉÉavioracde aûroïs mrpenTéov, oùre évdoréov raïs dpôuus 
Exnploeoiv, td te d)yfuara mapnyopnréov, d\d nai Tv Po6wy Très momrixès 
aitias Auréov did mapuvéoewr, diac@lyyeiv re à dupa al omtas mpoo6d} he roïs 
éumpooblois pépeot xai dmcblois roù oloudyov, èmi mAeupdy Te xarax}uréo», divoy- 
uévny Te Ty xeDalñy émbécer yexpds etaQoÿs perd SAffews mucoléor, ooQparra 
Te mpocQépe ai diavolyerv ëmi uéya Td oÎdpat mpouaran@bévTes yàp dvahau- 
Édvoyrat, umOè eis meïpav ris Amobuulas )06vres. Tods dè v Buhaveiw AroOvueïy 
dpxouévous rayéws eubiédêerv, wire xaradÿoer, pire moXÀÿ xarayÿoer ypwuévous* 
Aemolupoüvras dà éÉautéor Tayéws, nai TÔ pèr oûua xoÛPo Tin) xaAÜr Te, Tù Où 
Gpécwrov on6yyw Ex Vuypod éroonoyylleuv, à xarappaivew duypA, pla re ro 
Tpocwmov, dvarpieiv re eûrovws roùs æodas* doréov dë nai Vuypôr didxAvoua, 
EcTiy re ua xarappoOñou. Aurindy dè Amobyuias nai rd ém) mAeïoTloy dcov davoi- 
yev TÔ olôua, n, ei ph dÜvuvro, nu@v xafévrwr Tods daxridous évdorépu Tr 
Gd0pTwy mpôs Tois yahwois. Âvortixdy ua) Td mapariéeerv ai Toùs duovolixods 
môpous xai Tà Àeydueva Auloerdn 001%. Tods d8 eÿreheoTépous nai pamioléoy nai ëx- 
ridréo vds tplyas. ÉuGonois dè Evds pèr dQehet, moX Gr dà xarà ro agro BhdnTer. 
Tès pévror perd oPodpdr Amobuplar À els Sepudr à eis Juypdr nabécus Gs airius 
Savdrou Cobeiclu: à ydp xahaoud Tôv owudTwy Éxxpivôuevoy Td ÜToxeluEvo 


Sepuôv do) Avr, À mnyvüuesvor md VÜËews drooévvvras. 


u0". Iepi rüv xard rù fnap mabor. 


Üoois môvos éy rois dcËioïs pépeoiv drd. rù dcËid» Üroyovdpior mapéreru nai 
dyuos na Bdpos GoTEp TivÔs SÉnprnuévou ua xararelvoyros xai ouvaioÜnois uéypt 
nedds Tÿs xara} hou xai duomAdrns, oùpé Te ÜPuua xai ÜroyAwpa ua dvopeËla 
za dypoia oo nai dueralmia rñs rpoQis, émolhon raûra ouubaivew QAcypal- 
OU0I TÙ MTap. Üouis pévros xl œuperoi nai Qpiuar mapaxokoudoÿoi, dyuos Te eluwv 
uerà Tôv d\wy Tôv mpoepnuévur, oùror dm nqua év mars Éyovoiv. Ei pévror rà 
oùpa ÉmiQüvelar ëyor üypoù À ua Tà daywpnuarta, n LeTà Ts TpoQis dyeunbein , À 
dypôv md Tù üroydolpiov êv raïs dvaxAloeoi, À os à xAVdDY ÉmiQaivouro, eidéyau 
Xp ÉppAx 0e rù énoolmua. Er dè oxÂnpia mohvypôrios nai dyuos Ümorirlor nai 
doxoin aÿroïs dorep T1 Bdpos éEnpricba roù daPpdyuaros, nai dUorvoit ai HAHO— 


xpoix nai dvopeËla mapaxohoubot, écxippœuévou fmaros onueïa. DAsypoyis ,oùr 


Cn. 48, L. 16. dyurixdy Aët. — 19. xa= 1. 25. Tpo@ñs émiolacis eis Taûra ouuGai- 
Déceis Aëtius; diadéoeës X. — Cu. 49, vet X. 
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üroxemuévns à dÀynpéTor, xowdy nardmhacpa did Avoomépuou ai ThAEWS ua pi" 
Oivou &Aeüpou À æuplvou, Hrot mévrwv, À rivwv, À Évds, xai dduvOiou, nai paoTiyns. 
T0 dè dypôr pehinparon ol perà EAaiov. Îdfws dà out èmi Hmaros éyplas paldyns 
piga pepe édnbeïca nai etorpi6n0eïoa puyeïod re roïs mpocipnuévois. Eidè pelov 
ein n QÂeyuovn Toù fraros, puxTéoy TO naramhdopart yasehaiav, } YauaTITUV, À WO- 
Aov, À doapoy, à uñov, À npuyylou piéav À onépua, à dadxov. [oser Oà xal Tà oùxa 
éVopera nai cuAlemvôpera. Oepudrepor dë ylvereu xardmhaoua ei mpoo}dGor miruivns 
pnrivns fo y' à mloons Énpäs rù aûré. — Hrariai dvridoror. Ü minpi frarixn.] 
Âddns £p', ÉvhoBa}oduou, duo, dodpou, vapdooldyvos, xpéxou, paoliyns dvà 
Ze'. Aidou La’ à xoyhdprov perà daros Sepuoÿ fo y'. — H did GÉvuéluros œixpà 
mooÿoa clopayinoïs, xokumoïs , dolepinaïs, ddpwminoïs.] Mapalou blêns Chouoù X y', 
ous, ei mapein, aiyun lou: ei dè ph ye, xorvoÿ »o. L'. ÉVe ras plèas eis dmorplrwou 
nai pibas aûrès pion rà des pélros £ a! à X B'S", uai mur éVe éws ovoldoews pe- 
Aurwdous* émdpas dè nai VÜËxs Euracov lpews iAlvpruis fo £', dkôns lo, paoTlyns 
xls lo a’, CryySépews » Xacias , vapôou xEXTINS piäv Ts xÜuns, ÉAevlou dvd lo a’, 
DERÉpEWS ZLd'.Ëv &Xois oùx cûpor mérepr. Ei dè œapeln, pou Jo a’: ei dè un œapein, 
oûn éurodiger. Tivès xai Omoù wœaplnoë: éyd Ôà oùdéruw rdv mdr us. À dôcis 
xoxdpiov Ep Ydare; à SOpouérs av. d', nai EmppoQelre Üdaros aë. à. — Hrarixdr 


Enpioy xpovius dialéceoiv.] KaoTopiou, merpocehivou, xumépou, menépews }eu- 


a om 


ne re de mur 


xoÿ. I ddois xoy}uapioy Ëv v pe>lmpdTou au. V'— Érarixdv Enpio».| Âvloov, yev- 29 


Tiavis, duuyddhowv œimpôr, dluvbiou io. Koxhdpiov Üdurs Sepuñ didou. KéoTov, 
rhÂcos , duueus lou. KoyAdpiov Ep. — Toïs éduyuévois frap.] Oprydvou xoy pion 
éy pehxpärw: à mpaciou xoyhMdpion Ëv, À dPédmua aÿrod, ñ mehexivou xoy pion 
éy. — To deà Auxelou matos xt uoTov: EÉdyuws yèp moiei.| levtiavs, yauariruos, 
mpaciou, cehlyou, werpocehivou, os dpueixs, VATUOS , cxohomevdplou, ulhrov, 
æœdvanos pièns, épulpodavou, xpdu$ns orépuaros, dpiolodoygias paxpäs, merépews 
XeuxoŸ, vapdou oldyvos, xdolou, etluou omépuaros, fpuyylou plèns, modo, 
éxiov, eüraropiou, dpreubidur io duakduGave pére dméQlw. Aidou movrixoù ua- 
pou Tù péyebos. Évros nai Auxelou fmaros xai £Aeviou lou, nai muets oÙrws. — À»- 
Tidoros ÿrarinots, omAnvinois, ITEpINOÏS, mpds TUpaLos WOVOUS, ÜTox 0vdpia d1w0- 
dnxôTa ai ueréwpa, nai mpôs rols poMGdwders riv ypoidv.] Kpoxou L1, oyoivou 
dvOovs Ld', xacias, vapdocTayuos dvà LB, cuipins, xvvauœuou, xdolou dvd La!, 
uéliros dmé@lou rù dproëv. Ârorleco Ev dpyvp® oneva, Sidou dà aiyunliou nud- 
pou rù péyelos duels Sdart nai médure, Ÿ oivouéAros udfois y’ xai Ydaros uv. 0. — 
Tpôs ñrap cuppuwbér.] Exppwévros iraros wornua duaya}}idos rs Td xvavoÿv 
dy0os Syovons: morile uelimpdrow: ei dè évdedunora 801) rà BUpenTInd, CÉvuÉTL. ll 
oniAlns ns époiws rpuuSohov: drlära dE ÿ œuiAla év xauive Éws dvhpaxdôn 
aûrs Tà éÉwrepa, nai didorar roÙ éyxapdtou. — TTepi drooldoews y fat Sepa- 


melas. | Ârooldoews dè oùons &v rar ouvepyet Th ovphnées xararhdouara did 


36. éoTi con].; ëmt X. Conf. Aët. 
IV. 36 
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A0GTÉpHLOU , THAEws , xptÜivou, DapaquyvumÉvns a«ÜToïs pnrivns, püvvns, @ioons, 
dAbalus pièdv, mepiolepäs xômpou, omupalluwr, wohiou: onipalor dé ici aiyela x0- 
TPOE: — Hrarixdv xaAluoTov.] Karvoÿ roû év raïs ApiÜaïs Quouévou dQélnua àro- 
rpirwbér. Kiyoplou rai yaualdpuos dQélnua éuolws rñs pièns môriêe. — Ilepi oup- 
Phécus fmaros.] Euphiéews dè yevouévns &v rare umhao]por dvaËnpavrinai, # re 
Îxectou, à did iredv, mporapaan@laoGy Tôv palaxrimdy éurAdolpur às Tis Mva- 
oéov. — Érleua nrarimov.] Knpoë, dupowraxoù Supiduaros dvd Ka, TepeGivÜivns 
fo d', pelwrou o E', xpônou fo a’, vdpdou pipou Lo e'. To dupownaxor dEer À oïvw 
Acdvas uloye rà Rod rois rmxroïs. Âvaln@bévr yp&. — À Do éxifeua xahlioTov.] 
Knpoÿ, repeGvbivns dvd for’, vérpou, rikews, daQvidor, cauiyou dvà Lo c', mené- 
peus Lo a’, ipivou pÜpou rù dpoÿv, oïvou x6xnov a’. Tà Énpà Qupärar T@ oivw, Tÿ dè 
émioûon éyvuTau TOÏs TATOÏS. Ë dè Xpois perd dimlaciovos ANPOTIS vapoiyns. Éy 
do dvrrypaQe virpou fo B'. — ÂrAG nai obvera œivôpera æpds frarixoës.] Hra- 
Tixods môTiêe dvayañdidos yuAdv, dyapiuoù dEédnua, à xauuriruos, À ddidvrou, à 
dxôpou, à cPorduAlou plav oÙv oivw* à duwuor, À xaclav, À éAekoQaxor oÙv mt- 
apoïs duvyddhois &v pelixpare,h doapor oùv Üdari, à yevriavÿs La’, h y Auxuppièns 
xv2oÿ Za' puerà Üdaros, À Tñs Plèns dpédnua, à dpiololoylas ôpolws, à ddQvns 
pièns TpwGooy y pehxpére, À npuyyiou La perà QuA vou omépuaros, à ÉpriÀ- 
Aou dOédnua, À p& movrinoÿ dmupérois, À npryépovros dmobeua, à moAiou éuolws , À 
civwmidos La'.— Mrarixdy ypovius mepiwduvius xai oxXnplus.] Kéolou, ridews, 
menépews, Enpoÿ ænydvou x0pns, mioons Énpäs ioa. IIdrièe xoyhidpioy a Üdart, À 
dopouélire, À olvw. — À Lo nraremov.] Kpoxou Zd', duuoviaxoÿ Sumiduaros LXE'. 
Tôy xpôuov ddars BpéËas nai Aedvas nai émGaldy Td dupwvyeaxdv dvdhaGe al mAdoce 
Tpoyxloxous. Aldou ÿdare La! À Tpiwolop. — Hrarixd».] À dons Lf', yhavulou Ld'. 
Aidou Enpôr dmupérois olvw xenpauéve ed0u?oÿrpors uÜoTpoy à’, mupéaoovor peAi- 
XpATO. 
v'. ITepi orAnvôs. 


Ücois md ro dpuolepôy Sroyôvdpos Xynua ai didraois al xdpos nai évopeËla 
xai Tfs yAwOONS Énpôrns perd @poudy xai muperôr mapanohoubet ai y Tais ETI- 
oTpoQaïs Bdpos dorep drocrwuévou rivds, omAmnxol xaoüyrau. Kai oxibpoÿrou dé 
more omhir Gole dyuoy Üroninlerw eidova perd oxAnpornros xai dyrirunias, oîe 
oueï» Afov aÿroïs éxnpéuacdau: dpaudyres dè À xomdcavres d\wS aus CduvdvTu , 
&Xun Te duoaX0 ioyouot, nai pdlola mepi Tà ouéÂm, nai xaxOypoia ToÙ cHuaros 
êmi rù mehdyrepor* ypovigovres dè xal 59pwmäoiw. Éuépoyai oùv mpooayéobwoas 
@Xeyhaivoyros omAnvds GÉéhaov év oicurnpots éplois, xatamAdoy:ara dè did GEv- 
uéduros xal dAsbpou 2pidivou perd d\uvdiou nai uupobañdyou, À di namndpews plèns = 
Xetas- éolw dè roÿ naramAdoparos Téraproy* À xamnapews Opoiws, À uupoSahdvou 


rù loov* à xuxdauivou éuolws* ÿ GX0alus pièns év GEvuélure Aeuavelons xai édn- 


Cu. 50, 1. 27. xäpos] Édpos Aët. 
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Oelons. Knpord dà diudeyonéyn Td nardmhaoua pupobdlavoy éyétu. — Ilorfpara 
omAmviud.] Iorfuara did0oÛw duuwriaxod pépn do perd Évds pépous xaoTopiou* 
plËas môrêe où GÉvupdrw La'-+ à pupluns xaproû, à QUAwy, à dvÜwy, À xoooù 
xdnuor 1e" perd dÉvxpärovu, à moAlou ocmépuaros, à Opuivou omépuaros perd GEuué- 
Aros, À épniAdou GÉUGaQor* À Jdwp yahxéws y & Tdv oldnpor BérTouoiv, À À- 
Gdyou 660hods dÜo perd papdlou omépuaros noyuäpioy perd oivou* À dupwrianoÿ 
Supiduaros La perd dÉvuéliros av. y. — Idrmua omAnvixdv.] Mupluns xaproÿ 
LS', memépews Ld', vapdooldyuos LÉ’, duuoranoÿ Sumuduaros LE. Ï dois 
La'* GEvpéluire Aesodreu [n] dar ou urind. — À Lo.] Iävanos pièns, duporiaxoÿ 
Suiäiparos, RAT TAPEWS plèns Qhosoù, oTpoubiou, oxiÂns ônTis TÔ évTos* dédou iow 
d6ooùs d'à € À dpaxur a’. Ilouet Ôà xai dofparinoïs nai ddpwrinoïs. — ÀMo.] 
Kurépou LB, dyvou omépuaros Ln'* xdÿas nai ohoas woriêe did Vdaros y à cidnpos 
modddus 806éo@n. — À do môrnua.| Erpoubiou nai xammdpews pins, dinrauvov, 
oTaQ@uAivou, mdvaxos pièns, oTaQu%ivou onépuaros ioa* didou perà GÉvuéluiros à 
ddaros. — Tpoylonos omAnvxds.| Kuxhauivou Lu’, Bpuwvlas Ln', dixrauvou ZE, 
oxins dns Ln', xamndpews pièms Qhoroù Le’, oTpoublou plèns Le’. ILoies rpoyl- 
ouous rptw6olaious &v GÉvuéhure xudfous y' nai didou xaramdria eis dreQlov éuboÿas 
uée. — Éridepa ro di omupddwy omAmnoïs, ÜOpwminoïs xal fnap Éouippouévois.] 
Kurpivou à makaorarou éAatou X y', xnpoÿ XE'S", orupalwy aiyds, daQvidw XeÂe- 
miouévar, ipews IXAvpeuñs dvà fuiva, TepeGivlivns X «', vémuos, vérpou, xurépou, 
aupélpou, paQdivou orépuaros, nammdpews pins Qhoroù dvd Lo y', xoXonuybidos 
évrepiwvns fo a’, Thews Jo «’. Éoi dre rà Enpè dvahauGaverar Toîs rmuroïs dei 
Qupalévra: &yd nohouuvbidos Lo B' É6akor- ei dè ÿ noix béor, pndè dos Baker. 
Ë 6 aiyeix xÔmpos Enpa pèr oùoa uonletar nai on0eTou draln dè a) mpoo@aros 
dÉcr ouAXealveros. — Aid daQridur.] Knpod, icons, miruivns, ravpelou oéaros, 
duuoraxoù Suwiduaros, vérpou, daQvidwr dud x B', xaypuos fo y’. Tà rnurd émiSae 
ros dA os Aclous. AuaQopet, émiorêtTu, moisi re ai mpôs icyiddas nai nuinpayiar. 
Kéypuos ph mapôvros, Bdle æipelpor. — À No ñuérepor.] Knpoÿ, œuruivns, 
mioons Énoâs, daQridwy Aehemouévor X dvd «', vérpou, xaAGdvns dvd Jo c', ioù 
ÉvoToÿ Jo a’, eüQop6lou lo a', daQvrivou éhaiou Lo d'. Iosst nai mpôs aboiv Xyodvras, 
frap Souippœuévo xal omAîva, pur érid}yfuact, xaiéuunva dyer por. — To did 
uelnwrou.] TepeGivdivns X B', xnpoÿ x as", uehAwrou fo 0, dupowniaxoÿ Sumiduaros 
fo 0", Bden Aou Jo d's', pupoBaldvou, oivdvüns dv Lo y', xponov, xumépou, xapda- 
udpou, ipews, duduou, xaoias, xeArixfis dvd Jo a's', vdpdou wüpou % B'. Évlore ai 
GmoBañoduou Bahlw fo f'. 


va. Ilepi ixrépou. 
Zuviolaras ixrepos rfs diuxpirinis roŸ mveluaros duvauews mrovmuulas xai xopl- 


4 » \ » LA 1 4 \ 2 1 
Lerv nai diamépneir eis à mpochues où duvauéyns, uardpyeiv dÈ rs roixÿTns xara- 


9. [#] ex em.; om. X. Conf. Paul. — 21. peQdvou X, et sic passim. — 31. dpfpa X, 
36. 
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oxeus dÜvarar ai Ts GTd äuxpor diareivovons mi Tà dÀa nai Ts E pépet Sécews. 
IlerAavño@a d8 ümoAnnTéor roùs ofouévous fmaros didfeoi eivas, mel moÀÀods Tr 
ixTepix y ideïy Eolr pndè dws Tù ATap év aioÜmoes rivi Éyovras,évlous d8 Ürd omAmvds 
aa rivas Ümd oToparos xotlas évoyouuévous. Etoi S2 r0ÿ mdflous diaBopai dÿo: oi pèr 
yèp Xexuboders eioi tv Xporèr nai xAeuxos" oi dà ueayrépar nai yalemwrépar Éxou- 
oiv.— Oepareta.| Aîua oùv, Ünws de àv Éywoiv, dQaperéos drd dyuvos oûuueETpoy ei 
un Pier loyvwbirar nai éyyds nayeËlas yevéodar, ris finlas dmuroÿons perd 
EraQarpécews. Émirhderos 08 nai Ô xÀvoTnp: ÉmiTopn dè yévouro mAvreov on Ths iepäs 
xaOapous * ei dé ri Ümomin Toi QXeypuaïvor, nai onda nai éuGpoyai xai xarardouara xa 
padypara.—Iord dmAG.| Zelévou dmébeua æôriêe Toùs ixrepixods , à ddtdprou: eis 
dmorpiraoir dà ÉVéodw: à dlivOlou dOédnua: à bidon éuracce T® or : à épulpd- 
davov Suracoe dos puroïs. Âupos dè moisi paQavwr yuhds moribouevos eTà oivou 
dupdrou- &olw dè rod re yuAoÏ xal roù oivou lcov* n dÜois xudlou à à P° ro wAN0os: 
À dPponrpor perà oivouéluros. Kuvds d8 aiuæ &docdy rives inTEpinos xai mavu nÿd0- 
xiunoav, Àamdfou Te dmodeua eis dmorpirwoiy mobèr xa1ds moiei. Puhdoceolar dà 
X PA Th» ouvéyesar Tôv morûv. Iloriéerar dà na yu)ds xuyawpiou xÿ. a’ à dUo ny uETà 
oivou, à éprÜAdou dEédnua drorprrwlér. Tods dè mi fmaros ÇAeyuovÿ inreprnods 
moriêeir did mpoo@ärou oivouéluros, d@edmuaros dpiolohoyias }erTüs, à Ürepinod, 
à ddidyrou, à EpeGivwv Xeundv. À épvOpoddvou rpié6ohov,  oTpoubiou Bpayd uerà 
oûxou Énpoÿ éclhétwoav, à Qoirinos. Î Setou dmÜpou La y coïs po@eirwoar, à 
oTaQuAivoy aÿrdv, rouréoli 1ÿv pléav év oïvw ÉVeiv els dmorpirwoi na xipy@vra 
roÿ olvou xalov à æpôs e' Üdaros: ÿ xéparos ÉaQelou pivmuaros La’ perd oïvou x. 
a’ xai ÿdaros avdfous B', à nahauivÜns yuAdv, h GpOBwy dkeupor merd Ydaros. — 
ÂvriSoros.] H re minpà nai dd GÉvpéAiros œinpà nai 6 did duvyddlwv mix pr xai 
dodpou xai dyicou amépuaros ai oeAivou ua d\duvblou lowy rpoylouos. ITpôs ixrepi- 
xoùs xp@ Toïs nrarixoïs* didou dà ai xuvvduwor door Tproi dautbdots xaTÉyEIv Ev 
oivouéluros uÿ. a Üdar: ex pauévou. — ÀADo.] Âypéolews Ly' perd duvbiou La’. 
== À o.] ÔpoBivou d}ebpou Lo’, XPOUOV , nets dvà pou 6010. — Àdo.] 
Euipvns xvauaïor péyelos, menépews nônuovs ne’, loop TE MVVaUHUOU. — ÀADo.] 
Épe6ivOown GEUSaQor, papalou deouidion Edous ds Tauvar didou Tôv ju)» perà 
oivouéhuros. — Îurepixdr &ordv.] OpdEov, xe}rins vapdou, xÉparos ÉhaDelou pivn- 
uaros dvd Le, memépews }euxoù La's', M6dvou La’. Méurs dvahaGoy mÔTiLe oivo- 
péri à ddpouélire xapiou moyrixod Td uéyelos. — Iôrnua.] Zrpoubiou xxx. Be 
épvôpoddyou xôux. a’, Udaros av. y’. Aidou vHoTer nai mEpirareiru Tayéws. — À o.] 
Exopddou dy Atlas y' Xelas perd oivou irakmod fpivns môrite év Bakaveiw , dpËduevor 
dù idpoÿy nalhe eis rhv EuGaciv* roùro xd} Moov. Évamenmpuérns dè yoÂis mepi 
roùs 6Plauods xai rhv xeQañÿr éAarñproy WAXOY ôpo6ou YaanTe yUvœXEi Gels, 
union d naranAivas êy T® yelher This Eubacews Toù Baaveiou évolake raîs io nai 


à. Tivos X. — 18. d@édmua X. — 27. dd. xexpauévæ X. — 29. icov Paul; 
ioov X. ‘ 
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sÜdéws alle eis iv EuBaoiy TÔ» Separevouerov, xai xaradbeiy pèr Thv xEPalv un 
émirpere, xarayüoet dè ypñola. Merd dà rù Aoutpôr dyalnnlinds duurär éyyeiv Te 
raîs puoiv oaÿtos TÙ ÉAarhpiov, nai p mAlw xaelouévou, À xuxAauivou xuAdy, à 


mpasiou yuAdy, à eayDiou yuAdv doairws. 


vB". Ilepi d0pwmur. 


Êri rod ddpuros mpù mévrwr muperod dvros émpéciav momooua xapod Toù 
déovros TpoQüs al rôv d\Awy BonÜnudTwvy éxAeyôuevos. Aroupnrind oùv moThuara 
dpudber ddpwminoïs & tva uh ouveyäs, umdè EQeËñs, dAAQ 8x dixherudrwr doréov, 
dPéÿnua ceXivou fuir, à vdpdou, à dodpou. Éo7: de na mohypiyuarov roÿro- Bax- 
cduou, vdpdou, xaoias, xupivou, yAuxuppièns, ÜmepixoŸ, dutuou, ouupriou, me- 
Tpoceivou, xahduou dpœuarixod, menépews, cecéhews, omovduAiou ica. Iloreï dè 
xai éxaoTov nard aÿro. Alya d Bapous Thv oùpnorr auveï cuil 6711: dnlarou dè 
nai per péliros Aeavouéon ds éxheryua dora. Éva@ednbein dà ày nai roïs œivopé- 
vois Jdaoiw. Yopaywyà dè mpooQépeir perd rûs hormis dywyñs éx diahepudrer, 
dQétnuax oTpoubiov, à TtÜvut}hou, à xouxov avidioy Aenldv, à moXvrOdOv, M .Thv 
Àeyouévny droiov, My rives xXauupéDavoy xakoÿoiv, à éoupor. Tr HÉVTOI GUVEYA 
XPAI Ty TE Sdpaywy &v aai rüv doupnTin dv ds dyupeTINwrdTn DAPOTATÉO. — 
Hôrnpa Sdpaywyôv.] Dosvluwr marnrôr fo d', nounou uvwdiou L£', dAdns, vérpou 
Éepevimapiou dvà La. À dois La's' oùy oivouéhire. EÿQopélou, vérpou dvà £d', 
rnAivou dAcpou Zn’. H rehcla Odois Zd' oùv oivouélrne.  dià GÉvpéluros mixpà 
xarà Ppayd xevot pndèr rüv duvduewr dmoxônlovoa: neïrar v Toïs Mmatimoïs. — 
Tôrnua dmAoÿv.| Ext)Ans Toÿ évrds X(B', oivou aÿoTnpoÿ ÉecTia 2 ÉVroas eis dxo- 
tpirwoiv didou éx roÿ oivou xarà fuépar drd méopou dpÉduevos xard æpoobeoir 
ÉxdoTns nuépas Éws fo x’. IAéor dè ph mpoywpelrw 6 olafuds. Tivès d ai Ts 
oui Ans Bpaxd diddaciwv. — Karamria Aioxhéous.| Mapdflou onépuaros, xarnapews 
piêns Qhouoÿ, ouxdou omépuaros, xapdauauou, npuyyiou pièns dud GEU6aQor, mepi- 
oTepäs xômpou GÉiGaga Ôbo. Aeidyas mAdoce nararôria nuauaïx nai didou rpia 
xarà muépar.—Tleoods yuvuËlr Spwnxaïs.] Âvicou, xupévou, xapdauuou, VÉTPOU, 
dpiolohoyias, yAnñgwvos, riews, cüxwv To évrôs Îoa oÙv oive dvaan@ÜévTa Gp06- 
Tideras. — Karamhaouara.] Aïpivoy &Aeupor perd d\tvbiou xai obnwy nai Socwrou 
xai Gpryavou Év GEvuéhiri, À BoAGira Énpà perd dÉvuéliros, h BoGdy perà péluros, 
À BOAGITa Enpà perà Gévxpdrou à GÉuuéliros- éyérw 08 nai TéTaproy Selou dmipou- 
À omupalous aiyos y op mudds d@lopou à xuauvoy &heupor nai Gpdbivoy perà 
Gévpéliros, à dAuns. Ts dè rüv oxe)@y oidfceis dprov BpéËus nai Aeubous oùdy aÿrà 
dAds Actoraroy xai éumhdoas Éniypie Edv Évws opôv d', dmoppeloavros dè Sdarwdous 
dmoomoyyicas nai dmouaËas érdleiQe unAive, À pupoivive, à oxiviva Aakw.— ÀX do 

Gu. 52,1 17. dAœwnr X , et sic semper.—# T0 X.— Ib. er oivw| oovoivw X.— 32. 


20. UrooxomTovoa X, —— 21. T0 EVTOS X. omupallous (se. xaTAr a GE) Syn., ad Eun., 
— 23. Éws Paul.; ©s X. — 28. ToŸ Paul; Aët., Paul.; onupalwr X. 
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HAT Tà éoA xarTam}ïoOOUEvOL* moi? na omAmvinos xai xoaXOÏS ua duaevTepi- 
xoîs.] Poÿ Bupoodedixñs, yÜpews ouvivns à aipivns, à xvauivou dXebpou E a', MEdyou, 
oxi01fs dvd lo y'" odv GÉvuéhlirs xardmaoce. — Td moÂväpyeon.| Knpoÿ movrinoù 
X a’, pÜpoy vdpdou x «', repeGivbiyns, duœuou dv Lo ff, waoliyns yias, @oldrou và 
fo d',vapdocdyuos, merépews, xdoTov, xacias, MSavwroÿ , ouipyns, BdeAX OU, dXdns, 
@uAdou, uurépou, pewTou, xivvauwpou, ÉvAoxaoias du o d', 6mo6xhoauou Jo fB'- 
Oive Pahspive rà Enpà Qupabéyra mi Énpalverar nai rôre hero Enpà dvahau6a- 
VETO TOÏsS TNATOÏS Aa OAuouoneïræ* Emi TÉdEL OÈ ä6poyov éurdcoera ro QU} or, eîræ 
Tù Poldror, ua Yolaroy Tù GroGdAcauoy. Êmi pèr oùv ddpomxdr ai orAmunGr 
du pÜTo xpn51é0», émi dè oTouayix@y nai noslandy nai Mrarixdy ua) duoevrepixdv 
puxtéon aûr& dimhaclopa xmpuwrhv. Tivès nai du pôou payuaros Lo a's! Baouoiv. 
TO did omvpaluwr xeïru êv rois ommvinoïs. — Étwrhpior dopormnots, omÀnvINOîS , 
icxradimots, dpÜpirinoïs.] KoloQwvlas, xnpoÿ, mioons Bpurias , vrpou, S-elou dmt- 
pou dvà LB", olurrnpias Copluns, MEdvou, Ekalou makwod dvà Lo s'. Épuo) douer 
Emi pèv Üdpomdr ÜQupeïr Troÿ vérpou rù s' did rÔ ph Tayéws Coulocew mi d Tüy 
Moy malär às Eyes. — Yôporxdv Eurveuuarouuéver.] Àprov £ a’, xuuivou E rd 
d', cauÿiyou Lo y', mupélpou Lo f', eüpopélov Lo a. dr oivoné}urs nardmhaaoe rh re 
baxi mâcar Éws Tôv cuvouidwr nai ioylwv nai To émydolpior Éws pacdär: émiÂve 
dè mapà play aa mdliy xardm}aooe. Ilofes évrds es aararAïouÉTwr * Ed oTpoi- 
roy dyri eüpopSiou Ebakov. — À) xd ioTov.| Eréaros yorpelou maluod, daQri- 


duv, d\üy xowdr. Kardrhaooe ouyrs. 
y. Iepi xo%épas. 


XoAépa éoTiv ray LE dmeVias ueros yolwnñdy nai GÉwOGy xai xuowdGy mhcidvwy 
yévnre ai ÿ xdTw xosia Gpoix diaywp, dos re maparolouÜG nai ÉCidpwois nai 
Tôy oQuyudr ExxomŸ nai audy Tv Év dyxdo1 xai umpois xai yaoTporvhuaus cuvoÀxY 
re nai rdois. Âmeparéor oùv eüléws rd dieQOopds Üdaros y Mapoÿ wobévros: 16 re ydp 
dopoueh mveuparoDv émrelves roùs oTpo@ous, Tù dé d9pé ao épebiges Toùs peuua- 
Tiouoÿs. EvvepynTÉov dè xai Tÿ did nordlas ÉxXpIGEL. Orar d8 5 pèv Exxpiois av 
ont, ouvrhËews Où ÿ Tà éxxpivôpeva , oo Évouarwdn, yhowbdn, puËwôn, ioyvôrns 
Te Ts ToÙ owuaros mepioyñs yivnru, pélola ris yaolpôs ouummloÿons, Toù 
Te oQuyuoû pesouuévou xai muxvoULÉvOU dLeTPÔTEPOY, GNÉTEI TE Kai SAÂTEN Ty 
xouklav, Xuralveus Te Tà xGha ai Tods puwders Tomous, xaramAdooeiv Te TÔ did Eoi- 
vlc perà oivdvÜns xai dxauias xai dmowolidos nai poÿ nai oidlwv, ddovar Te a- 
rappoQeïv Vdaros duypoÿ xarà xbalov: Émends dà dl Yuypôv: ro’ re yàp dÜpoov 
dnepeïre, nai ro œdvu duypôy ëcli dre mAMËÉAY droolpéQer rù EuQurop SEpudy à 
QXeyuovir drepydèeru. Éuremdodw re r@ poQouuéve üdurt oivdvôns , à EuSpexéohw, 
À Éuxes duméhov, à pda mad. À yvAdr doréoy pos Ppayd ñdvdopou Euracoovra. 

‘ 

19. Iofe..... xaramhuoudtwr] atqueid  1.31-32. Qosvlxwv Aët., Paul.; @ouvixewr pri 

quinquies aut sexies facito Aët, lat, — Cu. 53, Àwv X,— 36. ndvdopou Aët.; à ndvoopou X. 
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BéArioy de 6 ris dÉvyAuxeos bords yuAds. Apiuurépoy dà dyrwv Tv Éxxpivouévoy 
oixyou omépua Bpaxèv nai Xemobèr nai rpi@Üè» diddodw perd Üdaros au. y', Écuv 
dre nal per duou. Âxaraoyérou dà rs Qopäs oÙons ua rod oQuyuoÿ SpurToué- 
vou nai mepilËews xara}auBaroÿons xal mepudpoews, évlore nai }vy@v, ni olvov 
EXeréoy «1Poyra perpluws dvoouoy dv xOvdpo à perd dry Gr, xai êx dademparon 
xarappoQeïr idova, à dAQirov Tr xpduars Éurdooovra diddvar épolws xarà poPnua. 
Eÿ dè dmoopé@orro 1à ourwôn, rüv Gpalwy t droyu)ilovres rù oapuüdes dromlué- 
rwoav: dpuoger dè dmoyuAller dudr uéomior, xudwvior, dm Tdv xpouoToÿmivoy, 
oTaQuhñr, paca pèv rhv dmd Tv oleuQÜlwv, fon dÈ nai xpeuaoThv oùv rois 
Yiyäprous* doPparrà dé xvddviov pñhov, pôda, oivos , unxwv. pds dè rds cuvohuds 
pann Sepuà dmala éluoGpayñ rois puoi wepiriléva, unpuraäs re Üypds Éyoboas 


Ti ai xaoTopiou nai cimvwylou. Toùs dè ouyovlras pÜas Td na)ÿrTeiv éplois nai 


10 


doûdes nai idpwromoodv" éraQaïs où aÿrods pahauréov. Aidvar rà Ep TpoQÿ ÜSv 


môdas, veorlols mepiolepäv nai dheuropidwr, mépdinas, xlylas, Pdoous. 


vd. ITep} xoruaxdy. 


Korn difeos idlws éoTiv dre Acta nai ndlvypa Exdidoru dinywpihuura, àro- 
voions Tüs yaoTpès dvadidéver aûrd. Kardrhaopa oùv Auvdomrepuor er Oouriuwv 
dxpoy}lapor émrilévu, punréov Te nai dxaxias nai ÜroxoTidos. Âxpos dè moie nai 
cxivos nai Baros ouvedouéon T@ dÉvuélire. Ildvu de émrpdeion éurveuparwoews oÙons 
xuulvou mpos}aËdy nal dyndou xai ænydvou' mdvra nararacléor. Karärlaoux 
dpauois did dÉvuéluros. Ei dè émoyeïy Séhouer rà Gepôueva, ouveuGahouer ua 
avdwma, oTurnplar Éypàv, dxaxiav, xnxtda, ÜmoxoTida, Tè pév riva roûrTwr, rè 
dé mévra. Knpwral dià pupoivivou à oxivlvou perd rivos rüy oTuQdvTwy, oo xnxidos, 
cidlwv. Émibéuara dupos morodvra +6 re did daQviduv nai rd dd omepudrwr, nel- 
peva rù pèv év roïs SOpwmenots, rù de êv roïs omAmvinoïs* os dè rosodrov. Knpoÿ, 
repeGiv0luns dvd X a’, raupelou oléaros, xumpivou, éliros dvà fo c', duuwriaxod 
Sumiduaros dvd fo y', welAwrou, Bpalvos, neXrexïis vdpdou,xapdaupou, daQridwr, 
cauÿiyou, cehlvou orépuaros, dvicou, virpou, ipews, xumépou, uaalas, xpôxov, 
A6dvov , ouprns, oTfpanos, mavaxos dvd fo as", dÉous À civou x0. «. Mn dvros 
mävaxos, Grorävana SSahov. ri uèv oùv doporindy nai omAnvixGr dxpdrw ypn- 
oléov- êmi dè Tv hoëmdvy dveréov oÿrws. Toù Qapudxou Xa', 2np0Ÿ, x010@wvias dvd 
fo &', vapdivou fo n', oïlvou Bpayÿ* oi dè dÉous. OroBxhoduou dà mpos}a6dy ëvixe 
molvapyeio * éyére dà Jo B'. Kai rd KnÇiooQüvros, dpomaË dè Éywv doQdArou nai 
Selcu nai dddpuns. Hôrnua dpvoy}wocou omépux perd Üdaros À xpduaros, À aida 


pouds* mi dAlyov de cToudyou änTeru- dXenropidwv dè xotix Énpa éuraocouérn T® 


1. Ts OÉvyAüxou X. — 11, rois puoi idpwromotoÿvres ROCHE EN 
Paul.; Trois ouvehxouévors puoi Aët.; roïs Oa@vidwy Aët., Paul.; daQv@v X. — 31. 
puxrñpor X. — 13. idpwromoioï Aët.; mæpoobalür X. 
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- 
mor, doutes olpouloxautaou, }aywoÿ œuria à EpiQou. Apuoou dE dy nai rà dou- 
prrimd perapheuuarioudr moroÿueva, célivor, ddiavrop al rà roÿrous éosxôTa, ai Te 


évtidorot, nai mävrwy pä\Aov % Snprax. — Ilornua mpôs xosMaxoÿs.] Porëy 2 


“ouppérpoy éVere oidiu, mi pèv Tv aœupecodvrowr Üdar: OuÉpiw, ni dè drupérwy 


olvo nu. c', éxpr TÔ tpirop XeiQÜF, nai didou mpù rpoQñs uv. B'.— Ào.] Pordy mepi- 
yAdŸas mipwooy oïvou ual éAxiou nai Bañdy dAds GAlyov }elou nai Édrnous eis rd 
Tpirov énl6ale Gdv al ouyxivmoas Évwcov ÉVor &ws ouoldoews, didou re éobleir Ent 
rpeïs muépas émididods dxparou Bpayi. — Ô da mAéxTpou Tpoyionos duceyTepinoîs * 
&oTs nai mpôs aiuonloïnods EÉoyov* moiet uai mpds olouaysods, Qbioumods, Bro- 
covras, éuruinods, xÜoi peupariouévous, xouhaxods mivouevos.] WuAdiou Lue’, 
paoTiyns xias LÀ’, méurpou, lpews, npônou dv L\', driou Lie. Édrous uépos Toù 
QuAdiou yÿhiêe nai r® XV oulAéuye rù ÿhexTpov nai Thy paoTlyny , era Tù ÜToo1- 
mov WA uo» doairws yulious Aelou ôpoiws, Toÿ dE dvros ToÙ quo ériGalle Thv 
M uplda nai Aéuve , era rd Omiov, émi TéÂes dè T0 xpônov ds perd uiar wAacÜve, 
mladcoe de rpoyiouous Tpw$olalous ai dAous dpayuaious nai Yp@ Émi mor rois 
pospnuévors. Xpnoléon dE nai Tr pouwde, émppinléolw dè + xo1Àix xnpwrh 
dià vdmuos ÿ TÔ did ToÙ vdmuos paihayua, À aûro Tù van Év dpy, Éurdcoew Te T 
GOT duPara Énpdr xoméyra ua onofévra- &olw dà dpuvaias olaQuAñs. — Idrnua 
xoranots.] Âxdv0ns aiyunlins, bois yvAod dyd Lu’, dnauias yuAoD LG’, merépews 
Zy', xmxdos Ld', ouÿpyns LG’, nuuivou, memépews, fods ouprauis, Bahavoliou 
âvà Jo a's", cidiwy fo «', ciXQiou Zd". Kôÿas nai onoas BpéËor év dÉer nai }esotpr- 
Gnous didou &E aÿroÿ ñror Ënpod La, éundoowr T® moT®, n Qupôy OÉvuéAiri, mpui 
xai éomépas. — Tù xherdiov GpÔs mâcay LoMaXNY didPeour.| Knxïdos GuQaxlyns Ln', 
ômiou LS’. Ÿdars mhioas Sidou GpoBiaia naramdti y era yuÀoD pods À pÜprou. — 
À 0 xotuanoïs.] Qdv, pére, olvos, oidlur Bpayd nai merépews: drd rnydvou didou. 
—H Ioàverdoûs o@payis notkauoïs, duoeyrepenoïs , TeTapraigouoir, GQÜalpots peu- 
uariSouévors- 0: nai dvwduvos.} Yoouvauou Aeuxod omépuaros Ld', dvicou LE’, 
oehivou orépuaros Ld', wfuwvos La’, émiou La’. Aedvas era Ydaros ph wdvu Yuypoù 
mhdooe rpoyxioxous 66ohaious, aai didou Éva era ddaros ph mavu Yuypoÿ. — Ô 
dià oncpudrwv.] Âvicou, duuews, uapalou omépuaros dvà dpaypai 1’, cekivou omép- 
paros Li, merpooehirou, 6miou dvà LB, dooxuduou amépuaros La's'. dose tpo- 
XITOUS. 


ve’. Ilepi duoerrepix dy. 


Auoevrepla Éuwois rüv éprépor Ed vouwôns ri hs droxpiosis yivoyrau yohwdes 
mouxida, eira mpôs GAlyov aiparwders xal yohwders nai émi Téder iywpwdeis, Ôroïut 


ind rù LE iron eldfaor pois. Karamhaoîéov oùy rois mi süv xotha- 
ATO TOY VEXPO EVTWY OWHATUY ELWUAOE PE». KaTamAao/EOY OÙUV TOIS EI TOY HOIAIX 


2. perà peuuar. X. Conf. Aët. — 6. dAi- X.— 13. roù déovros X.— Cu. 55, |. 34. 
you X. — 8. émdd@v X. — Ib. Bpayéos eira Paul.; #ros X. — Ib. æpôs À6yov X. 
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- 
xdv xaramAdouaor, xai péliola el Qleypaivorsr. OperTéov de perd e' fuépav aiyelo 
yddauri xepaoDévrs pédr vw, dpuoluevor émi dVo À rpeïs nuépas, eira péM pèv 
uù yvbewv, aûrd dà rù ydha éer eis pou na dddva rpoQhr" perd de fuépas y 
mdliv sis dmorpiruwois ÉVovrra diddvu- mposemidodvar pévror nai dprov ddGpoyov, 
Mros nai moÂTous perd yahauros Écuevaouévous doréov. Aaydywy dè où mo pèr 
alpeois, opus dotéov aÿroïs droyedecüau cépews QÜis nai dpvoywocou xai xpau6ns 
déQov duoiv Ydaoi ÉVouérns: BéAriov de ei rd deirepor 6Evxpdrw xepacbein. Sdpues 
dè où mdvu dpuobouor toïs ducevrepunoïs, £v ypovioud dè dvayuaïon eis aÿrds ouy- 
pu » &v xporiopé ) 
dpausîv. Aiperéor oùv Thv re Tôv mnv@v nai tr rôv dypauaiwn. Orépas dè Qado 
&oluw* ei dE dpa dronduor  cTduayos Ürd ris Énpôrnros, cuy4wpnréor dmiov ÉQÜNv 
aa xudwviov ÉQOdY, oTaQudy re Tir Ex yÜTpas ai Tir Ex Tv oTeuQhdwv* xaplw 
dè nai peorikwvy nai npaivwr d6haG@s dv doûeln. Iordv êv dpyais Y0wp duEpiov À 
Fe P px PRIRÈP 
mnyaor, évdéyeror dè évaDéderr T@ date drwpar rivà oTQoucar etcTouaylas 
évena, udliola porèv, yiyapra TeÜhacuëva- Yolenov dè xenxunmudros Toù oloudyou 
»E bodr, yiyap u e pu px 
£ à ! Gi 2}. \ 2 € _ ! po SL / d8 2 
ù ? 

olvoy doréo oaGivor, dAGavdv, couppertivor, xaixouboy* éQeurixrepor dÈ covp- 
bevrivos, oryvivos, xai roûTwv p&ÀXov apornds. — Évépara duoevrepinoïs.| Appuoge 
Tois duoevrepinoïs did Toùs évoyhodvras Teveouoÿs mliodyns yuAds perd oTéaros 


€ _/ 


deiou* BéAriop de œoiet aiyeiou à Tpdyou æpoohaGôr. Edferwrepor dÈ ydvdpou à 
OpÜêns xuhoi, à œuplons mliodvns. Éo7iy dre O8 dvevddrou oÿons ris Gps rhv éxdooiv 
mpobuuias &Aun éveleioa dmnAaËe rehéws wdons dy]ñocws” dpxoÿot dè d}®vy Lo’ 
y xoTÜAn Sepuoù Ydaros. Ei dé aiux dmooldèoiev, éveréo yuAdy modvydvou À dp- 
voyhwocou era duaulas,  Auxiou, à Üromolidos, à Bahavoliou, h oidiwvr. Et dë 
émelyot, nai loymoy Te éveréor, oiov Té@par olcunnpdr éplwv à omdyyOU xAvOÙ 
Beaxévros mioon Ÿyp&, À aiuars Boelw navdévre, À Cdoviou rÉQpa mpoSpayévros 
our Inpia dixlehuuéyn nai EnpavDérros , à dvidos yu@, uduo la pèv aÿroparws ÿypas 
éviéva,  erà yvAoŸ mohvyovou, à dpvoykwooov Bpayelons nai droxvliobeions. 
Nouñs dè oùons icxvpâs ri rà écyapodrra Épyeola* EoTr O8 Tara Enp TE X ai Tpo- 
xionor Eméuevor.—Tpoyionos Méyvouroÿ éQeciov.] Àpoerixod LE, cavdapauns Zy', 
Xaprou xenauuévou Z\', doGéolou £$', MGavwroÿ Le’. Aealverar olvw puprirn nai 
Ghdcoovreu rpoyionor Ly' à d' ÿ B'. Évierar dè pos fauxiav nai Svapuy perà d@e- 
drparos Pérou, à oidlwv, à péprovr ouyxalnYnuévwr per Qauñis dEednuaros. — 
Tpoxlonor Qavoliveror dy 6 mèv AauSdves ydprou xexaumévou LA’, doSéolou Lue', 
caydapduns Li, dpoenimoÿ Zi". TO Eveua Çaxñs ual pÜpror dÇeÿnuars ds mi roÿ 
Adpoudyou ZB'* ei de xpovia ein ñ didbeois, nai GAüy LE. Ô dë érepos doGéoTou 
Z', cavdapduns Zç', dpoevimod Ln', 4äprou xexauuévou ZX. Âvarhacoe did oivou 


SENTE S 2 = «! 
dva Zd", Évietas nai oùros dQednpart Qanñs xal uÜprov, Tûs uèr Qaxñs dià Ydaros 


xepaoleions, räv dè pro did oïvou* æ los de uéxp: xualuwr n à 0". — Ô roù 

7. AcéPOou (om. dvoiv. .. édouéyns), X. — 25. yuXS Paul.; 4vAoù X, — 26. 
Paul. Conf. Aët. — 12. péomtÀAov ai xpd- Bpaxévr xai admoyuAMobévre X, — 28. 
nv X. — 16. HapoixOs ex em.; UApioivos  Émépera X. 
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Asdpouayou rpoxiouos doxos.] Apoevmoÿ LB’, Xäprou xexauuévou, do6éoTou 
dyà Lis’, oavdapauns Le’, droolidos Le’, clurInpias oyiols Ld', Aemidos yaxo 
Z9"'. Aclou oive puprirn dv 4pù oùrws éVarr. Mépror ueldvwr E B': éVer oïvw aÿ- 
oMnp@ iralix®, À duuvalo E y’ Éws fwuou XeQ0. Aelou rà Énpà oïve. Êri œavrows 08 
rôy rpoyisiwy Yolaroy riv do6eoloy ériaile. Of pévros rpoyionor édlwoav Ly', 
oi de do, oi de évds. Évieru d8 Gi daros dQeduaros Oaxÿs xai pddwr nai UÜprTov 
did oivou, iowv xpvouévwr Toû re oivou ua) roù ris Gaxÿs d@eliuaros: Elu à rù 
œûv iralumds £. Aidoru reelois pè» Ly' à d', mudious dè LB.— Tpoylonos érdv- 
Toy duelvwr, dy émolduela, mpocayopevôusvos NuuÇoddrou: oÜyneiru uèv map 
Tôv Qavoiav@r, duaQovet d ñ ToÙ dpoenxod auolalula, mpaxrinwrepos dè éri rüv 
ëpywv éQavn* ol: de oùros.] Xdprou xexavuévou L)',dpoevod Ln', do6éolou £, 
cavdapauns Le’, ofvou aÿonpoÿ E y’. ÉvVerar xarà aÿrôv 6 oïvos éws XeQ0 rd Tpirov 
xai oÙrw piyvura Toïs Énpoïs év Sula, nai Acralveru uéypr ouoldoews xai m\do- 
covru Tpoyloxor dvà ZS'. À xpñcis dé aÿrov mpôs düvapiy, ñ d8 éveois did oivou 
Te aa Üdaros, 7% pèv Üdars Qauñs ua podwy Enpäv évanŸnuévor, 1 de oivw 
pipruv, Gole Tr mûr ÉË duQorépor mAN0os xorbns yevéodæ. Ipd pus de éu6pe- 
XÉ00w à oTlôuayos pupoivive re nai olvw malmorépo: rù yèp Cdpuanov elwer aÿrod 
rafarlecba. Kai mpù rs évécews dè Vwuods cor ddo à rpeïs [r®] wicyovr: doréoy, 
muperoÿ pèv Ovros cPodpoÿ éE daros Vuypoÿ À yahauTwdous" ixpoD dè dvros ai 
eüxara@povnrou à mdè dws mapôvros xpduart rdv äpror éuGpeuréor. Ei à perà 
Thy Eveoiy éxxaloito à al dyarpémorro 0 olopayos, dotéor Tebappnuorws aÜT® 
Vuyxpdv al mapaleréor Spidaxluns Supodpion did dÉous uerd dprou xafapoÿ xai 
EXaias Xeuxds di dÉous opolws. Êri dè rüv dua T@ évisolu rd Qapuaxor ExSaXoy- 
Toy al xpareiv roÙ évéuartos où duvauévor mpoevtéva Sun rivès dà dÀdS dupe 
viaxoÿ xoyhidpiov à h punp® mhslor ovyxaramyviouor T@ Oapuduw: uels dà Toù 
Couod rüv dAuddwr dur Tôv Aeuxdy Ooov xvdÿ. c'mpoevieuer nai daolhoavres 
fiprop à puxp® mhetoy vieuer rdv Tpoylonov, xat natéyouoi aÿro, nai Tù Qap- 
paxov p@}Ao vepyet yuuvoïs rois ÉAxeoi mpoorirTov. Kai xaraaÿrhy Of Tüv xoÂuu- 
Edduwv éluy dun puds xorüÂns mAN0os vieuévn Sepu mpourinds Bondeï. — Tpo- 
xionos xarwrepinds Toroxavoë.] À poerixo®, oauvdapauns, yaprou xexauuévou dvd 
Zi, do6éolov Zn. To réleiov Eveua Ly', T0 uéoov B's"...B'æpôs divan: y dè T3 
évéoet mpoeparela à aÿri à mi roù NuuQoSorou œpocipnuérn. — Ênieua dvoer- 
repnoïs.| Eur Înplas Üypäs, duauias, unxidos, cidiwy, miruos @Xotoù dvà Las”, 
xnpoÿ fo B’, uupoivivou À cyivivou À pnAivou X a’. Ir Tis our npias rà Engà 
aOVas nai opoas ÉVe év oïvw nai AeorpiSnoas émiGaAle éy Tÿ Sula Tv our Inpla, 
ri réhes OÈ Tv duaxiar nai ouAketwons dyaAduBave 1ÿ xnpwri. — Ilornua ducer- 
Tepinoïs, xal udloTa xoulaxoïs ypoylors.] Âupews Ln', BahavoTiwv, xnxïdos dvà L’, 
menépews LE’. Aldou xoyhdpior era @oû po@nroÿ à perd Üdaros, dmupérous dè 


peTà xpduaros. — Tpoyiouos morilôueros mpôs Te xouuaxods nai duoeyreprxods 


ta r _ (4 
. @Y ex em.; @S X. — 18. [T@| ex em.; om. X. 
4 
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Gidôpevos uerà ÿdaros Sepuoÿ xv. y’ dpayuñs pus wAÏlos.] Âvicov, ekivou, du- 
pews, dmoutolidos yuoŸ, Balavollwy, dooxvdpou Aeuxoÿ omépuaros dvà Ly', mou 
Zd': êy &\& rù dmov icov. — Tpoyicuos Ô À »9pwvos évrépevos duoevrepinoïs La’ 
À B' æAños.] Zdlwr, dpiolodoyias oT1poyyÿAns, xnxtdos dvd Ln', olurinplas ayi- 
oTñs, MGavwroÿ,dAons dud Zd', ouiprns, xahxdrÜou dva LE. Aécuve perd yAunéos 
xpnrixoÿ al drorideco &v yahu@ dyyeiw. Mort dè mpôs vouds, yayypaivas, dra 
mvoppooïvra, dvpands re, ti re ÉAun Dahu al veuôueva, purapd re nai Épmnras 
xai rà duoia. — Koruanoïs, ducevrepinoïs woriuara.] Ndpdos mivouévn o1eyvot 
xotiay, ouÜpyns naÂñs avauaïor péyelos aTepedr naramiwouevor, omépua dyplou 
Aamd@ou dar: émrmacÜèr, }aywoÿ mœurlas rpuwokor oùv Üdars, néparos éha@elou 
xenaupévou na memhumévou xoydpia B' dv rpayandrÜn, à aûrÿ n TpaydxavÜa, à 
poÿs, à amuis GuQaxivn, à aida, à Barov bièdv dOédnua drorpirwbèr, À Aadavov 
oÙv oo ado TÎnp® , à dxaxlas yu)ds, h ÜroxtoTidos, à Aÿxiov Évdemdv, à cauos doTp, 
à BalaioTion. ÉoTi 08 Enix aÿrdy xaxooTôpaya* did perd mepionébews MOdoÛw , wire 
mupécoouot, pre Oduvwuévors* mpôs de al eûrovoÿor rôv oTôuayov. — Évépara Em) 
Tôv pndërw vepouévwr ÉAxwoewv.| upär yvAoû, n Trpdyou, à xovépou, à aluicdvns, 
à GpÜèns uerà oTéaros rpayelou, à aiyelou, à yakauts Alan SeEpu®, À LETà duÜaou. 
Evurhenéodo dè Énaolo évépars dOéÿnua püprov, À Podwr, À cudiwv, à Qaxod, À 
Bahavo lou : curndnoûw de roïs yuroïs à oxivos , à wupoivn , ÿ duanta.— Avcevrepunoïs 
Tpoxiouos xarwrepinôs.| À prov dAcËavdplyou LAB, dpoerinod Lux’, doSéoTov L', 
cavdapäduns Zn’. Tv cavdapduny odv Tr dpoenind Xelou éri inavds Muépas av oivw, 
era 1» doGeolov, eira Tv Toù dprou omodidy: mhdoas à rpoyicuous ds Êri ToŸ 
Nuu@oddrou didou.— À do dvoevrepenoïs.] ÀoÉéoTov, époerinoÿ, olurnpias cy10T%s 
dva Ln', duaxlas Ly', yahxoŸ xenxauuévou, dmiou, Balauoliou dud La’. Aetou êv 
oïrw , êvre dè LB rehelois perd oivou nai GpÜêns 4uXoÿ. — Tpoyiaxos à Drhdde}Qos 
mpôs duserreplas ual aiuobpaylas.| Eavdapduns, dpoenixod dvà fo a's", rirdvou Zy'. 
Aelov oïvo ao np nai mois rpoyloxous dvd Ld' nai y [uai] bo, al vie mpds dj- 
vapuy perà olvou puprirou.— Ÿroferdv duoerrepixôv.] Kpdxou Lo P', Gmlou Zd', M- 
Eavou lo a's", uÿpvns lo à, xaoTopioy fo d'. AvalduBave oïvw aÿoîno@ xai momaoas 
xo)Aüpia era drorider. — À)o.] BiAcapoy perd xpoxÿdos mapdlles r% daurute. 
— Âvorepindr Enpôr xoIQXOTS , ducevreprnoïs. | Eur Tnpias nai paoliyns ylas 
lou* ÉxaoToy Aciboas nai onoas }elou dua pioywr émpehds" didou dà év 45 poQnT® 
uerplos Sdapeï noyhapiou mAñños à La’, reheiois d8 LB ëni fuépas y. Üre 08 


uél or poQar, dAds x0vdpor drù rhv yAdooav rilére. 


ve’. Iepi Acrevreplas. 


Aessvrepia, &s aÿro To ovoux éuQaiver, nAcaouds Tis évrépor éoliv, dmoïos àv 


yévouro dd oÿXÿs, dmorehetru dè Tà pèr mod duoevreplus mponynoauévns ai 


27. [ xai] ante do Aët.; om. X. — 34. uéAAn X. 
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Badeias SAndosws oÿñs émiyivouéyns* éviore dè nai dmd peurariouod érépou 1ôv 
évrépuy. Haparohovbet dÈ rois ÉaAwndow éndoois ouvSdlwy dxarepyaoluv ai aÿrd 
uôvoy rù doneiv mepiemliouéver &ole dnhodobœu rhv AnGÜeïoay rpoHy. Êx raÿrns 
où» dropiolmoerai rûs uouuanus dialéoews À AeteyTepia. Êx mavrôs Tolvuy TpÔrOU 
dyaxAntéo Thv Te wenlixv Évépyetar nai Thv xaÜextinnr düvauy Tv merovÜoTov, 
diaywyÿ Tÿ Te émi xoulaxdy nai ducevTepixdy EipnuËvN ouveyéoTepar dè Troÿrois 
dpuotouor dpruuQayiar nal Éueros dd delmvou, dpwmauicuol re mpôror yepôv nai 
oxe}Gy, eira Swparos xai xoslias, Qourypoi re oi did palayuäror xai did vdmuos. — 
Koramoria.] Zidlwv, ouüprns dvd Zn’, olurnpias oxiolñs, ÜmoxoTidos yuAod dvd 
Zd'. Aldou dpobiaïa peyÉ0n mévte à Cr. 


v. Tepi rewveopuoÿ. 


Tauveopds mponyeïre Tôv mAeclolwy ducevrepiôv, ou dè oùros mpobuuia œpôs 
éxdooiv dmapairnros oûdèr éÉdyovoa ei un dpa dAlya oivwmà, nai per Taûra puËWÔN 
à oxeddv Ts émiTerauévns mpobuuias ylveru mapairia, oidnparwdns d @leyuov 
évTÔmos yivouévn EuQaoi mapéye: xomplou Éynemmévou al Émnrnouv éxdôoews. 
Añhoy dè &s ep} rù dmoÀÿyov Toÿ dmevlvouévou évtépou ylverar n meïois ëv & À 
énxpirinn dÜvaus éyxd0nra. Âpuoèer à, ei Evdéyorro, @AcGorouia ei du ye, 
douria dpi ris diarpirou, dual re Aoeis Sepuai émrilépeva nara Oo@üos nai Hrpou, 
à Addavov perd vdpdou. Merd de rès dmonpioes éyxalliéérwoar oTluppärwr dQer- 
pars ai dyabidus di oluppdror Sepuür mpooliléowour rÿ Édpa, à mirupa ëv dro- 
déopuw did dÉvxpdrou Sepuod, à dur Aou, à oidia mYnpéra nai Xele1oTpiÉnuéva 
xara idiay, era nai pLeTà padyns pièns. Méliola dè mous ris dypias pahdyns pièo 
éÿnbeïoa nai Aeorpi6nÜeïca éni dolpänw Te menvpouére Sepuarbeïca. Ei dë èv 
Babes rà y epelioudy nai rñs @Asyuovis TÜxor dvra, Everéor oumwdeis yuAods 
uerà oluuudror mmuévous domep Tods deu vous duoevrepenoÿs. 


vn. Iept éAuir0wv. 


ÉApuydes êv œuperoïs wepi uèv vds dpyàs yevduevo tir Ürdolaciy éË Ünoxetévns 
SraQlopäs éyovor, mepl dè rès dupds x movnplas vôcou, mepi dÈ Très mapaupds Ex 
meraBodis Tôv OXwy Emi ro xpeirlov, ai ÔN nai Téyion dmoxpivoyreu. Mapérero de 
Onyuds oTouiyou aa norkias nai Biyes ouexpai diepebièouoa dveu QAéyuaros, Ürvos 
re uerà œañudr nai SÉavacladcewr ddywr, oQuyuds dyuahos* Troïs dè mudiois na 
pdonois perd mpoboññs Tis yAwTIns' mpôs Bpoayd dè Tadra nai Ex dac]nuarwr. 
Évra dà peTà xpavys Séaviolara nai rayd mali nara@éperu* Tà dË nai rpiéovor 
roùs Gdovras roi dè mpoolpéyovou r@ cToudyo vauriv nai ny uv aitiu yivoyreu. 


Éy pèr où dpxh Tüs vocov rois émexeolépous ypnoléor BonÜtuact, nai péloTa 


Cu. 57, 1. 12. aipowna Aët., Paul. — 15. & ex em.; n X. 
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@heyuordv mepl rà péoa Ünapyoucdv. KaramhaoTéoy oùv Sepulve perd ioou Avo- 
omépuou mure perd ÿdpouéliros: clin dre nai Bpuwvirs plkay cuveuSAnréor Xefav, 
À dlivdov, mAnporéor re rdv GuQaldy yoÂÿ Taupela, À eharÜ& drerpéve yahaurs 
yuvoxelow. Ki de émelyor rà Tv ÉAulvlwr, mponorioléor divllw, à ceplw, à eu- 
raoléov eis uudfous y” Üdaros péolpou æAH0os dkeipou Sepuivou, à etéduou OÉp- 
paros, À xpdu6ns, à dproy}wocou, À xa4pOdpLou , À pos Géelas pins Xelas , à plunua 
SXa@elou xéparos, à mitou oivwminñs 0% dpior Ëv, À xavAdr xpau6ns xuAdv, À 
dpvoywooov, à paPavou yvAdv, œaudiois nÿ. à mAN0os, rehelois à nu. y’. Tivès dà 
nai SAuov Tods dvexouévous moridouoir. Tods dè œatdas moroléor pro dpeb- 
uars perd ndvdouou* roùs dà rehcious ddivlou, Tods dè perd xouÂlas beluaros évo- 
XAounévous Ümd ÉAulyÜwr mpororioléor T& +00 dproyAdocou yuAD: Eni ions yàp 
mpôs Éndrepor oiunlwpua évepyet. Karam}aoTéov dë roÿrous uyvdovras duaïs ceci 
ai dbin0ion xai wTépiv nai S-Épuvor nai d6porovoy nai caprévinor * nôn dè xai cidia 
xai dnaxlar nai Baraiolia nai xmuida* maucauévou yèp Toÿ beluaros, maÿeras, ds 
cinds , uai ÿ T@v ÉAuivlwr yéveois. —Ilepi mhareiis ÉAwyos.] Kai ñ mhareia ÉAuvs 
msovder pèv mi muperäv, yivera dÈ nai év paxpais vdoos* ÉoT de ñ mhareïa ds 
cimeir Toÿ ümedwnoros Üuéros peTaSoAn évdoUer Tv vrépur ri T1 cua Cwddes, 
émiQépur dnypods roÿ cToudyou auveyets nai mpôs rà oirtla dvexiclarov 6puñr' rà 
dé AauGavoueva où narardocerat, dAÂQ rayéws énxompoÿræ. Iapérerar dè aÿroïs 
ioxvôtns To owparos nai dduvauia perd vwyeXelas, ouvalolnois Te Auwdns * Td dè 
ddeudéolepor onueïor: roïs iaywphuaot cuvaroupiveral riva EuQepñ omépuar x0)o- 
xÜv0ns. ÊL dè Sepaneia oûuQwvos- æpororiouoi yàp oi à rüv dpruéwy nai CHOPO- 
doPayia ai rd diù ris mlépews Pdpuarov nai rd diù yakxarbou rai rd did ris Ésias 
pois pièns* à yap Exxpiverar 8Àn dd dXou dmoTov div peyéous ydpiv mapéyouoa, 
À uarà pépn dmoxplyera, dnokueïoa pévros oûxérr cuviolareu.— Ilepi dcxapidwr.] 
Ai dè donapides eidôs eioiy ÉAuivlwy oumolaperar mepl rà Écyara roù dreuluoué- 
vou éyrépou nai rà mpôra où cQiyurñpos Érépoucar r® TÜRw ToÛTw you icyu- 
pôv* momrinai dè roÿ malous airiur Qada rpoQal na WËers nai di@Üopai oirlwr. 
Kevwréov oùv &Aun dprusla, à dQelmuar: xevraupiou, à dduvbiou, Sepuorépois re nai 
perd Tr nevoÜva Ünoypicléoy rods memovÜoras rémous, dm Aoïs Lèv dxauix, Üroni- 
oTiè, à pods yuAG perd dypâs olurInplas, ouvlérous der re dvdpwvelo rpoylouw nai 
7 Hoaverdods c@payidi nai r® oicurnp®. Tods dè rehctorépous Éveréov roïs Opruv- 
Tépois na éyyuuarioléor xedpiar. ÉcTo 08 dià où évisuer xepärivos xÀvoThp, 
routéolip aÿAioxos avroÿer darerpnuévos xai mpÔs Ti Baiser edÜÿrpnros * dv évbér- 
res Ümèp Tôv oQryurpa mAnpoduer nedplx ds Thv mapévbeciy This xedpias na nard 
rà mhdyia yiveobar, era npeueiv xehetouer, mo} dus dè roÿro mouobuev. ñ xpéas 


6 NA / < ! a 2 / 2 / , n, 2.4 À € 
hold ÿnoAirapor xpHooœt duyduevoy évOévres émdécet xpoueba ETI OC OV AY Üroué- 


vawot-xpôvoy, xai aÿrd D moldus mouoduer. — Ebvbera Bonbnuara mpôs ÉAwvbas 
16. dnupéxTwy Aët.; dmupérwr Paul —  mposipuérn Aët. — 29. KAvoTéou Aët. 
17. T4 Aët., Paul; T6 X. — 29. oûu@. Tÿ — 38. roèro Paul. 
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olpoyybous.] ÉAeviou, dupwnaxoÿ Suuiduaros, menépeuws, év SA» mlépews, dvd 
Z a's". Merà oÉvuéluiros Seprzod didou ai diac nous moriêe eÿPop6iou La! à £' Toïs 
Teelois. — À Do.] Ierépews GEÏ6aPov, virpou LB. Aldou &y xorÿkn Y9aros mpo- 
xencvouérp" GéArion dà ei mpoohd6or ouaupoviar GAynv. — Âr& Borbiuara.] 
Hpôs éAuy0as o1poyyidas môrile docwrou dQéÿnua, mpôs dè mhareïav: Ériywplows 
xnplay xahoDoiv* vitpou, napoauwpou, merépeus lou momie. Ilapaypiua dyer. 


20". Ilep} mvevuardoews. 


Tyevparoews dpyn TpoQh xaxds diwunuévn * mapérera dà rois éurveuuarwbetos 
£ J 7 {2 i è {2 2 / n u \ PV # » 
ädpos oToudyou nai didraois, épuyai re didxevor mpôs Gdiyor xouGitouou, moy 
! û A Àl > 4 € / \ \ A 
Te mveupdrwy did norlas eis Évrepa mapaneurouévor: Ürominler dÈ xai dynos xarà 
4 4 € ! s! \ N\ n°2 22 » / 2 * 4 2 
+92 xouay Ürogauvos elxwy mpôs Tès rüv yepôr émbécers d\easrehéws Evddwoi. 
Tioi de aÿrôv xai dAyhpara nai vavrior mapérovru xai eQadñs aicÜnois. Et de æpd 
Ts mayrehoùs dnonaraoracews rpaQeler, mpooeuQuovra Tà épn ai diureivoyra 
Emi mhelov, Odbyns Pepouévns moÂddus péypt xhedds nai duomhdrns xai pdyews 
aai mayTrôs TOŸ vwTrou oÙy T® Aa Ts épuyàs énéyeoûa ds tivas ai @uryu® doxeïy 
maparAnoidy Te maoyev. Ipod dè Tv nararm}aocudror oindas mpooËd})e mo)ddus 
Re X P P 
perà œelovos hoyds, ÿ Te TpoQN oirwdns Eolw, al pera mod» ris mpocQopäs 
Ovoy mpoo@epéobwouy moTûv, Tpileis re pera Tà oirix Tüv éxpor émre)elolw- 
XP P P ; P 
cav, ÿrayéolw re ñ Ho1la, mpooayéclwodr [re] aÿ re BROEIpNUÉvAI AnpwTai La Tà 
ahdyuara. Ei dè émirpéroter oi xupot, EuGiSaoTléov aÿrods eis SAaov. Ipoxoris dà 
pañdyu poi, ëu p 
YEvouévns mpooepéchwour mÎnvà &Ë ÿdaros nai ixOdus Toùs ärahocäpuous. Oi dè 
Ep dyalyVer dyalnnlimds dyéolwoav, oivamiééolwod» re uai perà moÀoù mupôs 
oimvadéolwoas ai xarayuuvaclas periérwouv. Et diarevès ein T0 oiurloua, ua) 
Êy mapoËvoud® narar}aoléop T® di Toù vamuos, nai er GÀlyov mpororioléos dÀdns 
poËvous » ai perà GXy0v mp n 
Lo xaoToplou La’. Kai tptliv re év roïs mapoËvouoïs mpocevenréor 1% olopaye 
aa Tÿ xouix did uipou vapodivou h unAivou* AuÜévTwy dà rüv d}ynuäTwr, GpOCATÉOY 
aÿrods Emi re aitpar nai deluuara. Apuogdyrws 8 Sidore sis vÜura rois un Gpo- 
mioboiw &)Ào 7 Papuaxoy rs did do menépeuwr GpoBaïoy péyelos* ei dè eürovoïer, 
xvduou aiyurTiou. Yôpororefrwoay: mo)ldus yàp Üdporoola râs eis rd &äiûos wp- 
Owoaro eveurTwoias. À Xeluuaoi re whéov À Badavelois ypdclwour. Êreyouévns dè 
Ts xouÀIaS , dyurepléTuws xpnoléoy xAvou®: era dè Toùs mapoËvouovs ovoléoy 
xai olvou oûpuesrpor doréov. Êr diuketupaol re mepirarelrwoas oi erovos pi XarTov 
oTadlwy X', oi dè dofevéolepor éharlov, nai oxlAliwoy dËos poQelrwoav, mp0 5e Ts 
TpoQis al perd To Tpa@ñvo els noirnv. Oi dè Ümd mAelovos TpoQÿs Éurveumaroÿ- 
pevor, où duvduevor dè éhaTToy AaGeïv diupelrwoay aÿrnv, mi dpiolw Tù rplrov 


Aau6dvoyres, rà dè dluoipor v 1@ delmve, Tir Te T@v érwpüy nai Tüv }ayavwr 


3. Irépews Paul. — Cn. 59, 1. agi 8. X.— 20. w'nvd] dprov X.— 211. dvalyÿet 
émre}elolw X.— 18. [re avant ai om. dvalnnlinds Aët.; der dAnninds X. 
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mpoo@opày del did Ürovoias ÉxéTwoav, rÜv re moÀvrooay, BaSepoÿ dvros roù m1- 
Oous Tüv dy pv. — OEous ox uTixoŸ oxevacla.| ExiAÂns xexa0apuévns nai diayre- 
uepiouévns Xe’, dËous Ë un. Tider év mAlo Sepi fpépas p' nai perd roÿra ypà. 


Er ITept eikeo®. 


Eieds mdûos GÉtrarov nai émwduvoy évrépor ounolduevov ém) Bpaduredlus à 
Eco, éreudèr rà QÜapérra pelvn* cuvlolarar dà nai èmi ordouact nai pyuaot uai 
Sdopaor al raïs Ty ÉvTépoy eis doyxeov xarolobnoeot, xai èmi dnAnrnplos Qap- 
uäxots. Ta pèv oùv mudla mupraréor ÉuoGpayÉois épiois cuvaeŸouévou à éhalw 
xugivou, à œnydvou, à dvfOou- ôTé dà nai éuracléov rhv xouÀlav nuulvo Àelw , eîra 
émberéov rd épiov. M mœapnyopoiuera dè xaramhaoTéon du Adoer perà xuulvov, 
À ceAlvou xai dvicou, à ænydvou omépuaros, ÉnpobalamoTéor re pére nai xuulve 
xai mnydvou onépuart aa vÉrpe. Éyxabioléor d8 aÿrods ets dôpéhuov, perd d8 doi- 
rlav mrois rpePéchwoar. À pud£ouor d8 nai [ai] dd rüv Qaxüy nai xÿoTewr œuplar- 
&oTi à ÔTe nai did omdyywv 8Ë ÿdpehaiou mpooooléor. Iupiaréoy re nai Thv édpay 
did re Tv omdyywv nai dd dyalidwr. Xpnoléov re nai rpieor rüv pepôv perd 
modo Amous dd edaPor yaipr. Knpwrai dè émernderor did Te AUTpIvou aa) æn- 
yavivou nai dvnÜivou. Évépaot re xpnoléov did éAalou cuvaQeŸnbévrwr aûré xuuivou 
xai mnydvou. Ilep} dè pespdxix À Tods duudèovras ouolavros roÿ malous Qhe6oroun- 
Téov duunepÜétuws émaQaipodyras roi Écmépas, À Th éËñs, ouololÿ re xensTéov dyp 
diarpirou. Ei dè xwAu0ein pèr QAGorouñou, raïs perd naraoyacpoÿ ointats Évrds ris 
mporns diarpérou yonoléov. AumoQiyuréo dè mdvras mpoavarerpiupévar Tüv dxpwv 
rois Sepuavrimoïs. Éveréoy d8 roÿrous rù did xuulvou nai ænydvou ékaiov ÿ rù di du»- 
Olou éyor nai dXGy, à éromvanos La’, Ÿ eTà virpou La’ do@d)rou Ld' nai &laiou 
ænyavlvou fo y' Ÿ € xai daros Lo a’, à xaA6dvns Ld'. KAvouo} dà dpuogovor dià 
pidv oumtou dyplou dQeduaros perd La’ oudpyns nai péAiros ai Ehalou, à oixvou 
dy piou DTAn xai d\ivOlou duoù édndévrov, à rnAews dOédnua para d\üy nai wéhuros 
al éAaiou. Bahavos dpioln n dià péliros nai xuplvou xai virpou nai ænyavou orép- 
uaros Ënpod. Ta de did éhaiou évépara pô TpoQis éveréor, nai dlioa rù did 
do@dArou: ei de émelyor, nai perd rpoQhr mod dÇeet, nai ai ouxdar dà xard ddou 
roû érryaolplou xo}wperar &ol ai, mo) Adus pôva, |[mo}Adus| dè xaraoyalôueve 
y toïs dhyoÿot romois émrelelou, xard &v nai Tÿ ÉËÿs xoA)mréov ouxvas perd às 
pahdypaot ypnoléor r® re dià daQvidoy nai r® di omepudrwv nai r® Kn@ioo@Gyros. 
— Iôrnua.] Àdivdiou na xuulvou loov, Ÿ mœévaxos perd ÿdaros, à xacToplou, à 
dvicou na) menépeuws icov. Aidou La's' uerà dÉvuéluros, nai dy0ou dQédnua oûvnûes 
xai mpooPopor éoTiv. Merà de rù œueïv äprov els Sepudr Céov éuSahbr eüléws dldou 
Payei rods Youoÿs- owffoerar yap xàv n0n wvlynrar. ÉvaQeléohw dà dvndoy dar 


Cu. 60, Ï. 8. eumaoTéoy Aët.; EumÂa- xai Aët.; om. X.— 17. pespaxlowr X.— 20. 
oTéov X.— 12. [ai] ex em.;om.X.— Ib. [moAAdxis] conj.; om. X. Voy. Aët., Paul. 
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xai éAalw: Savuaolüs yàp moiet mpôs aÿrods Toro œivouevoy nàv ÉpddI xOT po. 
Mn) évdidotons dè Tfs dialécews movie Tÿ [Snpilaxf, à rÿ dià d[votr œ|erépewr, 
à raïs [eépnluévus xokiuaïs, à [rÿ]. Qrawveiw: à éveréov [r|oïs dvwdtvois xoAuoïs 


évépaoiv. Tods [d]è drd onaoudrw ÿ pnypairwr QAeboroueïr................. 


sense nn mm sens 


[ÉB’. ITepi xolxGy.] 


{ ! RE : 

.….. To drà pekwrou.] Mekwrou fo 0", Bde) Aou Lo 0, duuwriaxoÿ Sumiduaros 
fo 0", uupoBaldvou, oivdvôns, xapdaucuou dvà Lo y', xpôxou, xurépou, ipews, duc- 
ou, dÀôns, vapdou xehrins, xaclus dyà Lo a's", xnpoÿ X as", repeGivbivns XG', un- 
Xvou, à podivou, à vapdivou X BL’. Oivw dÂlyw Tà Énpà oeonouéva GAuoxomeïruu. 
Éviore ém$ad)houzy ai 6roSahcduou o Bai M6dvou Lo a .—Tiua. Kolimoïs, éuryeu- 
uarouuévois, duomemToÿoiv émirereuyuéror œoua.| Adiwbiou, yAñywvos, memépews 
Xeuxoÿ, xuulvou dyplou, daQvidwr Achemiouéruy lou. Enpôy mûre xoydpiov À 
uiolpou mAñlos êv dar: Sepuÿ nv. y' violer. — Éveua dydduvoy xouov.] Icons 

L ' ap S 
dypäs Ly , nedpias LG", dmiou La’. Évwous ère dcoy rdv lyavdv ddxrulor uéyps 
É 2 a = 7 1 $ 
TS TOÙ pwTou xovOÿhou xaumÿs o}Dva eTà SAalou wmyavlvou xo. & nai uarà 
&veotv uiyvue Gourtpou lo «nai reowvbiyns fo as": üroudünra yàp nai diuxplvereu. 
ty P Ve P 
— Karwrepixdy xd} Moov & éyd éxpnodunr ua eidouiunca.] KaoTopiou Zd', xpxou 
! 

LB", vapdoolayuos LB, virpou LE’, mio Ly', ænydvou Ld, ouépyns Ld'. Àva- 
AduBave pédurs ÉCOS, ET dè Ts XpASEWS )aGov xapÜou movrimoÿ To peyélos due 
n / Sr / 2 , = y La / 2 QE 
oivou xpdser ua} émiSalñe mnyavivou ÉAaiou xpâciv, lva Gor xpdcets dUo, ai oùrw 

24 \ ! A \ 2! U 7 / € 2) / 
xp® mpùs xolrny mpolotwy rô dvÜpwroy xduvovra. — Konxia ÜroÜerà dvwduva xo- 
Juuoïs.| Kaolopiov, ôntou, outovns, AÉdyou ioa Ürorileuer. — Dious mi T&z xo- 

prov ;, » OH » ( 


lady mponaléoaodu.] Miou drTdv perd péluros rhv Édpar ériypie xal Savudoers. 


Ëy’. Iepi veQprrin dr. 


OËéws malôvrwr Tv ve@pr QXeboropeiy drd dyxvos nai EnaCoupetr, ounvdeu 
Te xai xaTamhacoeiv, ÿ Te xoslia ÜrayéoUw dmaloïs évéuaor did re E]ulou xai àQe- 
Ÿuaros rhews,  paldyns nai dpremolas. Iorideur de dQeduars Coÿ, à doapov, 
à pou: mhetor de Eclw rù œouu, T0 re Üdwp xalapôy nai mnyaïo. Tax dè nai &s 
TpoQr ai os Pdpuaxor mpocQépecbu* éyuablouara dà nai éy raïs duuars mrndesx 

\ AN 2 _ \ \ u € 1 2 L A 2 , 
xai Xoutpd év mapaxuais. Ta de xaramAdopara pnrivny yéro xai dOcupebévrw 

2 2 > / ñ ! \ = >! QAEESU ET / 2 
aÿräv xnpopara émribécdw. Éreyouévwr de rüv oùpowr diè rù dvw mou Mois éure- 
Opdxbar mupiaréor xaram}douaci nai morioléo rois SpÜrTouor Ailous, pou dOe- 
! / Dr) € _ A \ _ À 2 À L4 ; A 2 (4) ! dë 
dnpari: à Muovtrin ÿy xai mpioyiri xaÀoÏoIw, D ouËQpayés: nai écbidperop dE 


d@eXet ro oiov* à dypoolews aa rpiSohou dCébnua. — NeQpirixdv mua.] Âvicou, 


2-h. [np]... [uow & |... [eion]... [rÿ]... [5]... [d] delet. apud X. Cf Aët. 
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sedvou, merpocehivou, vapdooldyvos, merépews }eunxoÿ nai éAavos uai paxpod 
dvd Li, xuvvauæpou, oupvns, émiou dvà Zd', uaoloplou, daÿuou, civwvos dvà Z£f, 
ÿooxvduou Xeuxoÿ omépuaros La', péou, oaëi@pdyou, Berlonnñs, xaolas, xuuivou 
omavoÿ, ouxvou omépuaros Àehemopévou dvd La’, pélros drixoù ro dpuoÿr. [ôribe 
vñoliy xapÜou moyTixod To uéyelos did Üdauros DEpod. — Ô Sa QuoaAldwy Tpoyl- 
oxos mpôs rds év ve@poïs na) xÜoTer diadécers xal moy oÿpoëvras, à uvËwdn , à aiuua, 
pos 1e Ywpas xÜolews nai éAxdoeis.| Esxdou omépuaros chemiouévou Liff", ceAlvou 
omépuaros, Üooxvduou omépuaros heuxoÿ dvd Lo’, naoias Zd', xwvelou omépuaros 
nTiouévou, Omiov, uapdlou omépuaros, Aamäou fuépou onépuaros, 61po6iAlwr 
DEQpuyuévur, xporov, duvyddhwy minxpôr ehemiouévor, xaplwy movrimdy Àehs- 
miouévor dvd Ly'. Tivés nor nai Bordvns Quoahidos popaioli odrornaplas xaXouué- 
vns eis Te olePdvous mAsxouérns uôuuous ne’. Aexorpiñoas dmavro y une xpnTIxD 
mÂdcoe rpoyionous* moriêe dè dmuperodor pèv év xudÜous rpioi yAunéos xpnTixoD, 
BUpÉCOOVTAS dë Your SEpud. Ï dois La! À B'* évlera nai did xalerñpos. — IHpôs 
AMbivras dyridoros dioupnrix.] Kpôxou Ln', oudpyns Le’, cyoivav@ou Ld', xaoias, 
vapdocTäyuos, xdo1ov duà LB’, memépews AeuxoŸ, paxpoÿ, modiou, dodpou dvà 
LUS dyapixoù Las", yhuxupplèns xv Aoû ZLa's', ynoons S-nhelas aïwaros Zf', ômo- 
EuXoduou La. ÂvalauBave pélr: dréQlw Simhdoion nai didou xapéou movrin0ÿ rd 
uéyelos perà oivopéluros. Éy duriy pie dè nai Tadra TPOGÉHEITO * pddwy Enp@r, 
pou, dudpou dy La. Toïs mov oÿpoïor vapÜnuas naÿous nai AeoTpiGioas moribe 
Tv omodièr perd yAuxéos xpnTixoŸ Ücov Tois Tpioi daxtÜdoës ÀdGors. pos dè Tds 
diatpous oÿphoeis môriêe rà pahand xdpua perd yAuxéos xpnrixo: TÔ aÿrd xai mpôs 
Onyuoÿs. — Edyypioua veQpirixov.| Kumpivou X y', xnpod X L', repeGivÜivns X a, 
xevravplou, caruplou, ouÜpyns, menépews , edQop6lou dyà Lo y', xurépou, mupélpov, 
yAñyxcwvos dvd fo a’. Merà rù dyahaBeïv d\Aphois uiyvue GmoGakcapou lo d'.—Âmdà 
mivôueva.| Éyivou dyûos, Pod, uñov, doupor, dxopor xarà aÿrd Éxaolov ai perd 
d\Alowy éuraccoueva Üdart, à dOndnuéva* dyabdvy nai rd werposélivor. — IIpôs 
ÉAuwoiy veQpôr nai xiolews.| Kowvaplwr fulvav, Quouhidas 1, ndpua Baoruxd 1, 
xpdxov, Aamdfou onépuuros dvà Ln', émiou Ly', oumou omépuaros Ly', cehivou 
omépuaros Ly', péhiros dméQlou rù éproëv.  ddois rpiwoon.—Koydiror veQprrixdy 
mpôs veQpôr ypovious môvous nai xdoTews xal ducouplas ua icyouplas nai oTpay- 
youplas nai WËeis rüv pepôv: éxxplver dè nai mwépous ua Xfous SpÜrler nai mpds 
Très dAlas duaéceis rüv aÿr@v rômwv œouet xads.| SaËi@pdyou LB, Berlouuñs La’, 
metpocehivou paxedomxod [p. c', vapdoolayuos [p.y',@ÜX Aou, péou dvd [p.y', épu- 
clou [p. <', menépeus [p.1ff", uéluros Ë à’, olvou xahoë Ed'.— À 20 x0vdïrov veQpt- 
rixôv.] Oivou Ë 18, péuros ÊE", memépews LB, ouËiQpdyov, vapdoodyvos, merpo- 
celivou, xaclas dvà ZE. 


Éd’. Ilepi rôv êv avaler mali. 
loxouplas ÿmapyolons ëv nüoles, À duaoupias dia Qheyuorñr, à aiuoppaytas, 
4, La Aët.; lo à X, — 11. dv L Po y! X. 
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PAeoropia ypnoiun, nai xaramkdooeiv dorep Toùs veQprrinoûs. OpouEwy d aïuaros 
ép@pacodvrwr rh Olodoy, GÉvpéMr: mono léov, À xovix Ehaiw xexpauéry, à 7 pu- 
Opidareiw, à Tÿ di yrdv@r Snpianÿ, À Tr did aiudrwn. Aurd d woriêein dQébnua 
ddidvrou, à ciov, à mpioviridos, à dpremuolas, à oumdou dypiou omépuaros, mupiäs 
dE did dÉdAuns, À dià olanris xovlas. Aipoppayoions dà xiolews dindeiy à dpOpa 
ua moritew &s rods aiuonToïnods, émiridéves de éÉwOer QoimËv dvelmupévor boër, 
À xuA0» aûroù, à Adwuov, D dxaular. PAeyuovÿs Où Ürapyoÿons ph xabernpi£err, 
dlyorocix te ua oAryooirlx Separeter, noÂias Te xevwdoer nai xaramAdopaot, ua 
Tomas ouais, évépaol te di Édpas dià é}aiou mnyavivou. Ois dè EmécynTa À Toù 
oùpou éxnpiois dyeu @leypoyis is éxupiriniis vepyelas dyarpareions, xevrproléor 
domep dvauuvfonovras Thv évépyeiv éyxablouact, vitpw Te mapanlouévous rod 
môpou, à d@porirpw, À nôpeor Tebhacuéveus. Ki dè un Üraxotor, xafernpoléor 
aÿroÿs* dioupnrinoïs dà ph mpororléer ds ph T® drwllouÿ mpoodareivoiro ñ xboTs. 
Taïs dè dmd WËews o1payyoupius à ducoupias érapiver did Tv dpouarindy mporo- 
riopäro, xai paca rÿ Snpiauÿ, xai TÉT TE: Énpoïs éuracoouévois Üdur: Sepuÿ où 
dAlyn vdpd. Et dà Gpa mapeln air, échiôperor drloi GQeloïow. MaduoTa nai To 
cioy OÈ dpuoger. Alta O8 did Snpalou HPNTILOŸ, did oivouéauiros, x6vdpou poPnuéTowr, 
icdyns, donapdywr, pañdyns, xapidwv ai rüv 4) Awy iyObwv, ydautos, À épr- 
@elou npéws nai dpmlelou yélaut: menoriouévou. Aourpé dè omaviws ypnoÎéor* émi 
oùdemuâs yèp mepioldoews dpuôger Td Aourpôr. — TMpès Aiôvras.] Tods Mbidvras 
mortes outvoÿ omépua, à oeXlyou, à olaBuAlvou, à daÿxou, à oloy To mapà Tà ÿdara 
Quduevor, À Tarn Tÿ dvridorw XauGavoÿon dodpou, cyolvou &yous, xaotas ua xuv- 
vapæuou loop. Ainoppayoÿons xdolews perd rüv &A or BonÜnudrwr ixavds Bondodor 
ouxdar naTà xevetycov ua) loyiov nouer, émideua mpès Td aÿrd id Corvlxwr 
xai dxaxlas ai ümoxolidos nai oidlwy nai our Inplas. Iloet d dxpws xal ondyyos 
dyp& mloon deubeis nai xaulels dvan@bels re rois ColnË, à did yu où dpvoy}woaou 
dià Édpas évebels. — Éyxdlioua eis rd aÿrô.] OÉxparov, à SÉVmua oxlvou, À Pdrov, 
À cidlou, à pods Bupoodedinñs. Opouous aïuaros y adoTer dadder mivdpeva a1ÀQiou 
dmds, À Tà @ÜAÂa aûrod Aeavdueva ai mivdpeva. Aiuoppayotons xvolews moriêeir 
T@ pa T@ moving, À cauia y, N oLpayid Anuvia, ua rà oÙv0era Üoa rois aiuo- 
nloïnoïs didoru mpocevexléov. Ipôs ÉAudoeis xolews xarér}aoua di Qorvlxw à 
oTaQidwy perà xnuïdos nai olunÎnplas nai oudiwv uai dxanius a ÿmowo {dos S-epua 
dè émxelodw, Eoin dre nai Qauoÿ émrilleuévou T@ nararhdouari. Tara d8 ro 
PolnËy dvahauGavéodw, à où aiplvw dAcipo dEvuélire nlnouw. Ei dè dyeu vouñs 
Qheyuaivor, du Ados naramrhdooetr, éynablèe re nai œupiäv. Nepouévns dà Ts 
ÉAudoews éviévar Tÿ utoles did xaferñpos Td dià ydprou. Ei à péves dpluvëis &Ë 
Éxwoeuws, éviévo ydÂa perà duiou, à mouPouyos, à rod dolépos xo}upiou, À 
roù dd QuoaXidos rpoylonou. — Ilpôs dnyuods xiolews.] Anypoi mepi Tir xioi 


11-12. Gapanlouévous ToÙ môpou yovdpur X.— 18-19. ÿ épiQelou À X. — 
Aët.; mapanTouévew roû Tôpou X.— 17. 21. davxoù X,, et sic sæpius. 
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ei ui mi mponyouuérn ÉAudoet ylvorvro, did rd yoXGdes dxparov Ümapyet Td cuver- 
Xeyuévor meplrloua dmore}odvræ- ypovlbovres dè dactvouor ai ÉAuoI Tà uépn. 
À pudèe: roivuy ouvex&s uèv dronupiäv, mor dè mpooQépeollas mordv nai éroupeiv 
dvayudge aÿrods œuxvd. IIpororiern dè aÿrods ountou omépuart Ackemopéve Ÿ 
duvydahoës minpois, à auÜÂw perd ydlauros ÉPOO, À ser QoumxoGadyeær dQeln- 
paros,  yAuxéow olvois. IoochauSavéolwoav dè ai oi xapuwroi Qoivines. — Tpds 
rods êy muperoïs duooupiüvras.] Oi dè év mœuperoïs ducoupiüvres éuGpeyéclwoar 
TO re fTpoy nai roy mepiveov péxpt Tüv icylwv myyavive Aalo, À oixvoviw, à ma- 
Au , érexouéyns Te Tûs nous éméolwoav rhhews, à pakdyns dPeduar:. Éyuad- 
éclwouy dè els Édpéuov, À TnAcws dPehuart. À puogovor dè éneryoÿons Ts da- 
Mécews nai onda perd duÜécws, xnpori 8 mpôs rà aÿrà Emrrndciordrn. Àyplus 
pañdyns piècu ÉVovrar cinvorlo él perd GX ou Üdaros Éws Énpai yévwvro , xai aÿrai 
è bl 1 A d LU Lu La U € +. 7 È 
uèr plalovrou, rù dè luor péyvura yuÂd mnyadvou &s elvar ToËTo TÉTapTov, nai 
xnpoÿ al xaoToplou rd dpuoÿr. Idriua de roïs oÿrw dianemnévors dpudber dioupnrixd, 
dRéÿnuax merpocehivou, À papddou plèns, à oTaQuAivou, à phou, à dxdpou, à xp0- 
pou, à dodpou plèns, À daixou xpnrimoŸ, ÿ rivos éuolou. — IIpôs ÉAxwoiv xÜoTews. | 
Haxwpévors x0o Ti doréov cnvods nai mérovas ywpès EuGduuaros xai rà orépuara aÿ- 
rôv, oûua Énpà nai xapuwrods Qolvmas nai Sécia mePpuyuéva, olvous dé Snpatous, 
ouv6eñlras, mporpôrous, pehauuillous Aeunods, * Searûs iralumods, À yAuxeïs dA6a- 
vods, Qaheplyous, nai mévrwy p&)}}wy xalxouGov nai ypuoarindy Sepivôv. — Ipôs 
u # € A # € \ 2 4 2 u A 
mapdluoiy avolews.] Of mapalulévres rhv xdolin où pèv drpourpérws éxxpivouor rù 
5 2 4 J'EN # 2 ! € \ , > 2 A 4 
oùpov, rai Ücov éri roÿTw Éyouoiy dxvduvdrepoy, oi dë oÿx éroxplvovoiv, dA À xaré- 
à ! # 7 \ À 2 D \ EME d 3109 D) / x \ 
xovres diarelvoutas rhy aÜoiv nai rhv GoQdv nai rd nrpov ai £v oidppart rods umpods 
éyouor ai éÉouphoavres vexpodyrat Tà Üroxeiueva nai oÙx Eis paxpdy TEAEUTÉ- 
ci" Ole dvureplérws aÿrods xadernproléor na ouvey ds eis ÜpéAuov éynabioTéor 
nai SÉayrAntéor moldus ris Te fuépas nai ris vuurds, Lai pdloÎa erà TÔ xaÜern- 
pilou: dyavaurer yàp rà pépn' al xaram}acTéov du Adoes did re olvou yAunéos nai 
péAuros. ITpororioTéor dè xa010plo + éveréoy dè Toïs did mnyavou na xevravplou xai 
xuuivou nai makuod Salou, À oinvwyit. KAvoTñpés Te d@eloÿot xai Oryomooia nai 
duora rà mpôs mapahloers moiodvra, mpororicpol re naoTopiou ai dioupnrindv. Toùs 
dè dmpoupérws Exxplvovras oTlurTixds dxréoy nai roywréov rà uépn did TO y danvovTwy 
‘ ® 
xaramhaoudreor xai palayudrwr rpoPür re Enpavrindy ai woroÿ Yuypoÿ. Év d raïs 
2 , 4 2 _ \ CJ \ + \ } 
dualmÿeois etrovwrépus yp@ nai dporaxouoïs xal Qorvryuoïs nai T@ did varvos, 
dupe te diambpo nai aÿroQuéoir Üdaor duyxpoïs. Tàs dè êni pdyews rpouari, } wlw- 
por, Ÿ GMoÛnuars Savarinaïs cuvdpopuais ouvedpevolous ddvarov iäc0u. — Ipds 
ado Teuws aiuoppaylav xai dnyuods nai ÉAxwoets.] Âuov Zn, Aiwocrépuou meQwy- 
uévou, oixdou onépuaros Ackemiouévou, piuwvos Aeuxis onépuaros, Tpayaxdvüns 
dvà LO'. À rpayduay0ay yAunet DpoGpayeïcay tal dvahauBaiveolar où aÿrÿ rd Ana. 


4-5. omépuaros..... duvyddlwy mixpôr..... duÿAou X. — 20. xaixou6ov ex em.; 
xv60y X. 


37. 
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H Dôous pasoov erà xudfou yAuxéos xexpauévou. ÂXyfuara niolews mivdueva 
iärou Avoorépuou xbados «era yAunéos, choauov, épuivou onépua, GEvoyolvou 
xaprôs, AWTOÙ xApTÔs, OnÉpuA uhuwyos Aeuuñs À eAaivns La oùv dopouéhlure, 
xvdwvlor dvfous dQédnua, ÉAinwr dumédou dédnua. [pds EAuwocis xvolews moiei 
uèv na rà veOpirind, idlws dè morioueva dvdpdyvns xuAds ad yAuuet, dypoolews 
mons dQédmua, nai péluola Tfs x Toù Ilapvacod, éÀdrns uupeluuñs dEélnux, 
ya, oivos yAuads, xumaplooou x0ums perd cHüpyns GpoBraïor péye0os. Alfous roùs 
éy adoler Spirle miwdueva dypoclews, ddidyrou dOédnmua oùv oïvw, ouvpyiou 
orépua, GEvuupoivns pla n 6 xaprds, imrouapdbou pièa nai Td omépua, dhuvoviou 
mAnotou 660)oi ddo, dudydaha minpà ép yhunet rpww6ohoy oÙv oïvw, TptÉdhov Toÿ 
xapmoÿ à yuAds xAwpoÿ, yauxuoldns pôyes oi muppoi, ddQvns bièns Choroù Tpi6o- 
Xov perà oivou eüwdous, xapdauæpou TpuBooy perà Qhoroû pièns ddQvns ioov, 
xovla duréhou, duwuov. — Allwv &purindy.] Douou pièns @Xo10ù dPédnux môriêe 
mAÿbos- oidnpos dà undauds Siyyavéro ris Borävns: moriêe à ÉËs nuepôy e' nai 
diaklurave déna. — Arovpnrindv.] Kapdauwuou, duuou, oyolvou &vbous dvà Le’, 
x007Tov, oupyns dvd Ly', xaoias La, éduros rd dpxoÿy. Ï décis vduou aiyurTiou 
TÔ méyebos. — ÀÂDo.] ILerpocehivou, pÜprov pedvwy dvd Lic', ceAlvou amépuaros 
LA", dupews Zn', vapdoolayuos nekrims Ld', ouiprns LB, péduros rù dproÿr. 
H Sôois La’ perà ÿ9pouéhuros à perd oivou xexpauévou xud0ws y’. 


Ée’. [pds yov6pporar. 


Tovéppoit éoliy Énnpiois dmpoalperos omépuaros, Emi ois dpuoôêes ouyia xai 
ouénn Tfs doQios na) Tr Er Babes mimuaot re podivou à pmAlvou à ofvaybivou. ÉËñs 
dù xaramkdooei toïs dd Gorviuwr, phAwv, oivdyÜns, pods nai Tüv Ouolwr, dxauias 
re aa üroxolidos, éyuabi£euy re oyivou ai Garou dOedmuaor nai rüv mapar}notwr 
y olvw nai üdars- rpoQaïs d xpñola dvaËnparrinais, uerà dÈ rods mpwrous yp0- 
vous &yeiv ri yuuvao inv dywyhv did fs TÔ Te dAov oùua nai Tà wenovbdTa pEéÀN 
cis püoiv mapayÜoovru. — IIpès yovdpporav.| Eptdaros onépua popou wAñ0os 
perd Yuypog œôribe. 


Ës'. Ilepè carupracews. 


À ouruplaois wep rà omepuarixà pôpia ouviolaru perd @Xeyuovis- der d8 QXe- 
Goroueïr rods dAdyras 1% males nai péypr duurpirou év douria rnpeiv, éuSpéyew Te 
rÔ Tpoy nai Tà icylx perd T@y aidoiwv oiournpoïs éplous did oivehaiou nai tao@iy- 
yetv à drepuelueva nai diVer œiéleuv, éreyouévny re Thv xo1Àlay xevoüv y Ôpuet 
xAdopart ds uù émirelveodo rhv didraciv, na TpoQNy oirwdn didovu GÀiynr ai Emi 
dpomoolx rnpeiv. Émimévoros dè où dos, cinvaoléos perd xaraoyaouoÿ. Ei 


dè mAñlos œapdneiru, na BOÉRAUS nevoüvra nai ras nowvaïs duais AVoeor xara- 


35 mare. 


Cu. 66, 1. 34. Tès xo1Alas duÿ Aÿoer Paul. 








AFFECTIONS DES ORGANES DU MOUVEMENT. 581 


ÉL'. Ilepi dmpdurwy popiwv. 


Of dmpaxra uôpix éyovres mpôs dpodioix oùx icybouoiv 6puav, dduuor dà da 
roûro yivovræ. T'uuvalécÜwour oùv rà xdrw uépn TpiÉopevor rois did menépews nai 
vérpou nai eÏQopGiou duomous. Eurla dè aûroïs Sepuà nai Sepuarrind na Quowdn 
dpuoer, oivoi re etwdeis nai duÿlit, ai xovdpor aai x@vor Kai mpdca nai eùdopa 
xai BoXGoi, mpororicpoi re did cauruplou nai menépews nai eülwuou omépuaros uai D 
avmuov. Kafeudérwoav dà ëm pahauaïs uoirous xai dvayivwonérwoay dxohaolwr 
dvayvwopara. — Évrarixdr moioÿr nai mpôs mapeoiw rüv aidoiwy.] Nénvos, wévaxos, 
ebtwpou onépuaros dvd SEdyia n', xapdaupou omépuaros Ld', memépews xéxxoUs »'. 
Ydar: dvahaGdr à euéuou xuAG mhdoce rpoxiouous nai didou La’ vholes perà oivou 
xiou uÿaov £va xexpauévou xMapé no. d'.— Évrarixdv.| Aaywod aœuriar, ÿ Aéovros 10 
oTéap xpie, à rà rpla merépia perd yvAod euluou.—À X0.] Etgéuou omépuaros, a- 
vanos, civdrews dvà Ly', napdapawpou Ld',æemépews xôuxot x’. [dvyra cidvas odv üdart 
À xuÀG eûbouou mÂdoce Tpoyionous nai didou La’ œive perd olvou. — Earupiaut.] 
LiyyiSépews, oarupiou Toù duwrépou uépous dv Ln', oxiynou Ts oùpäs, pou, 
dodpou, merpooe}lvou, xapdaupou, oecéhews dvd Zd', elwuou omépuaros, xuv- 15 
vapopou dvd Ly', Opuivou, menépews heuxoÿ, nvidns omépuaros dvà LÉ’, oyolvou 
ävOous, vapSoolayvos dvà Ld', afuaros rpayelou uboTpoy a". AiSou La perà oivou- 
rois de dobeveolépois did yéhauros. 


En’. Iep} xomwv. 


Kômos oi pèv ëx roù mhelova diamovñou yivduevor Qhsyuovr mepi rois damo- 
vhoaos velpois dmoTeÀoDOIL * dpuoer dè nouxia uai ouoTo, EuGpoyal re dei did 20 
éXalou. Of dà aÿréparos xdmor x mAM0ous yivduevot moÀd mpÜrepor Phe6orouiay 
dmouroÿoiv. Oi d drd cuvHlwy mÜvuwr yivdpevor xÔmOI Sépunr perd mapallayñs 
oQuyudv émépouor, xai oÙros dora pèv ÜroypiQouot, Aourpoïs dé drouaÜlo laura 
xai Üypais Tÿ ÉËñs rpoQuiïs xai Sdporociaus. — Edyypioua roïs x xivnoews xomwÜe- 
oiv.] Â@porirpor üdars Adoas xai dmboas piËor oïvw Ppayet nai EXalw rerparha- 95 
oiovt nai Eplois oicurnpois dyaTapaëus inavds Sépuauvé Te ua oyyxpie Tos Aovoué- 


vous nai ToÙs GAOUTOÜLTAS. 
0". ITepi pnyuaros nai ordouaros. 


= x / \ \ » æ) , \ dÈ 2 A A / 7 RS 
Piyua nai omdopua Td pèv éy capuwder popiw , Tù dE Év veupoder cuviolaræ aitiou 
dÈ roÿrwy aiQvidids ris ai dvouaños À cÉodpà xivnois, nai pdluola Orav drprnla 
xoi dÜépuavra ai dudlauTæ mpès rs xivfoets dynrou Tà cwpara* diaomärai yäp Tais 30 


; L RE Ne / 
roraÿras dialéceo: mod Tv Ev aÿroïs Loplwy. 


0". Iepi rpouuwr. 


Tpôuor èp muperoïs yivouevor, ei uèv Ë duaprnuarur ouuGalvoev, droyn ÈoTu 
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rôv Phuladurov, na mpôror pèy éuSpenréoy Td côua mar E}aly oublyw, Ep dà raïs 
évddoecr Tüv Émonpacidr maluÿ, À cuvwyio. Exenéocw dè rà axpa Eplois paka- 
22 ÎZ # L4 A 3 A 2 LA A 
xoîs mpoulmiuuéva, era mpoo6Antéor ounvas dmd rod mpérou omov hou UÉXp 
pdyxews nai GoQios, mpoxaramlacoouévwy Tôv pepôy uerà Tôv Üroyovdpiwr du 
Adour. Euenéolw dÈè nai Tara éplois x malæoÿ ÿ oumvwviou éXalou, TpoPds Te 
mpoooioléon cirédeis nai poPnuarwders Sepuds mdoas. Ei dà ypovioesay oi TDUPE- 
ro}, EuG6aoléor map play eis Éuoy, nai rphheciw éruehéoTepoy érahaïs ypnoTéov. 
Ei dè émrypovicer ñ didfeois, mponorioléoy naolopiw perà uelixpdrou, nai &v 
Sepyuoïs rômois alwpnréov, dre Lai Tà eüdiolunta Tôv mÎnv@v ua) y 0bwv rods draAo- 
cäpurous mpocoloouer. Audéyrwr dà Tv œuperäy Aouoléoy mapurousévous Thv TE 
eis T0 duypôr Eubaoiv nai olvou mdoiv. Ei dè menauuérwr Tpouwdes elev, dXeiQé- 
cÜwody re nai eistdpéhuor éuSiGaléclwoay, pupaxdrois re xeypholwoay xai Oporant- 
! ! e Ven € / nl > € L \ NS \ / ! 
ÉécOwoay rôv re vürov nai rh pdyir. ÉmpprnléoQw dè aûroïs ua uélaypa® mdvrwn 
dè äpioToy Tù molvdpyeor éÉavemuévor xumpivn xnpwrÿ* xaÜdhov dè mpovontéor eÿ- 
/ # A / \ € 4 4 2 / 4 dè 2) À 2 
capuias raÿrn yèp cuvaroxablolara nai ñ rüv vebpowr drovia. Idyrwy dè p&lAov eÿ- 
AaGnréov ét aÿr@v VUE nai dmeVian. — IIpds rpôpous rods dyeu æuperoÿ.] nydvou 
x)owviwv, oBoyduiou Ocov roïs rpioi daurious AaGeïv, xaoTopiou xai vérpou 66oXods 
\ 3 € Ÿ 
B'. Aidou narà nuépar xoy Mdprov à perd GEvuéliros éni fuépas y' vÂole.—AXo.] 
Ilävaxos nai menépews nônuous e'+ Acia mœôtiLe év xudÜew « pehlxpdrou. Tpéuoyras 
môriêe uacdpior, d}dalus plèns dPédnux, dauacwviou QÉwy Ld' ép pelxpdre, 
» 4 WT) ! 4 3 4 2 ! # 
eÜraropion perd Üdaros moriouerov, }uywoÿ éynéQahos éclidueros. — Eiyypioux 
Zwcipou mepi6onrov.] Iiruivns fo v', xnpoÿ fo d', élaiou malaoÿ X a’, Grordvauos fo 
B',dddpuns Lo a’, eûpopSlou, virpou,ä@povirpou dvd Lo à’, dAGy lo d'. To d@pdmrTpoy, 
eÜpépGiov nai Tiv dddpxnr Àslou odv oïve, eira émi6a}le éromdvana al }esoTpiGer, 
xœpis dà Td rmurd perd dyyobons To» iva ypwo0ÿ, nai YÜËas dvaËlous dvaldu6ave. 
Ioueï ioxsadinots, dpÜpa dAyoÿo1 ypovlws, mheupès éduyuévois, dualylus. — Me- 
raovynpirindr Tr mevrduupor.] Népdou uipou Xxy' à Ë ff’, xnpoÿ, oTbpanos, paoliyns 
xias dvd lo y', 6moGahoduou X «. O oTipaë Épéxero év Tÿ vdpde ñLEpv y xai 
irduare Taxes inerte, nai TÔTE © ampôs TxeTa péper Ts vapdou* ñ à paoTiyn 


Aeaiveras oÙùv GÀlyn vdpdw , ni Téler éro6dÀcauos. 


où’. Ipôs œavrès diyous érallayir. 


AaGor yauaidpur Bordvny pdonocu xatamivoy, rai mapaypñua draAdoon. Toûrou 


uetoy dmalantinwrepor oùx Ecliv. 


08". Iepi oraoudr. 


Enaopol ni Tv œupecodvrur ei ouuGaivoier nai xarà dAov To cüpa, EuDep@s 


- " > , \ 1 m en A 
TOIS TETAVIHOIS Separetooper” Et dë AT (Epos; TO [LE TpWTOY draxparodvTes Ta 


19. 4vd0o Paul.; x0240 X. 











DE LA PAARLYSIE. 583 


ouveluduera Tôv pepôr mealnvlws rois yivouévas ÜTd aür@u mAnyaïs dyriGalvovres , 
dyarpemléor ve élalw aœnyavive, à cuvorlw, à maluÿ, À did xaoTopiou, cuntas 
Te mpoo6a} he perd xaracyaouod, oxeAGy pèr ouvehxouévor icylois nai r@ dore 
onovdiow: yep dà orwuévwy, voTw Te nai T® pare aÿToD orovd}w T TE ÜTEp- 
nemméve Toù pou dpÜpe. Ei pévros Ghou Toÿ owparos drafoÿs dyros ouvéAxouTo 
xETos à BAéQapoy À yAQTTa, yalemdv fynréor Td culpa nai peyalwy POGwy 
oioTindy, ei nai punpà rà menovbdra pépn elvu douet. Tès dQupéoes oÙv dnd Toù 


évlou mi roÿTwy momréor nai Tüv mporor onovdU)wY. 


oy'. ITep} reravov. 


Teranmds orwuévous év dpyñ PAeSorountéov, éplois re ouenaoléov rà pépn h«o- 
Gpayxéor dut re aunvwviou éAafou nai xaoloplou: sixvaoTéor dà perd duvy@v* ai yàp 
aoDQos nai BaanTouorv. Eixvabéolw dà atynv nai péyews rà Énarépoler nai oTnlous 
Ta puwdéoTepa nai ÜroyOvdpua, Ô re ris uûolews rômos nai 6 rüv veQpôv. DeoTéov 
dè ris dQupéoews oùx dûpows dQupovras, d\Ad peuepiouévws* roùs à idpüras 
éXuoGpayéoiv éplors dyaprégerv ui Adwor VËavres. Ei dè xporioeter 6 Tétavos, eis 
SXuor uBiEdberv dis ris nuépas ui EuGpadbvavras eis aûrd* énAurinwrdTn yàp Tv 
duvdueuwr à eis ÉAuon EuBaois* év doubous re à xÜoTeor dià Shalou mupiév. IorioTéoy 
dE 5dpouélure Mmapà els ipuou ÉdmbévTs, mdvaxos dè Groù roùs ebrévous mori0Téov 
retpééodov* ei O8 ui ye, ro EAdytoTov 60Adv. Ÿreidouro O8 dy tis aÿroÿ rù naxo- 
olôpayov. Aotéop xal dupwriandy Suuiaua, à dmod xupnvaïnod dpobiaïor uéyebos, 
mepimhaolèr dà dméQle pédire xuramivére. EiXQéou re bièns xoyAudpua B' Eumaodévra 
pelimpare nudlous rpeïs didorar, à Üoowmou dPébnua- mévrowr dà diam Amurinwraron 
xai dvvorpérarôv ol xaoTépion: idées dà aÿroë noyhäpia B' À tpla pepioavra 
aÿroÿ rù æANos: où Aurnoer ydp, oùdë ei per TpoQir aÿroù doins. Kai rà Aorà 
OÈ na) aÿrd Td mordr ayoXÿ xarà GMyov AauGavérwoav: ducxaramoroÿvres yàp eis 
Très fivas dvaxaunTouor rd mordv, 0er ioyupüs araparlôueros épeblèovra orächeu. 
Araypiéclwoar dè rùv édpay myavive éhalw perd Orondvanxos, ÉnécÜwody Te Tÿ 
Édpa rois aÿrois. — Eiyypioua mord mpds reranmoÿs.| Napdou Ë a, xnpoÿ fo B', 
@UX ou, duuou, oTlpanos, paoTlyns lus dvd lo a’, xaoTopiou Ld', dddpuns , eügop- 
lou, menépews dvd fo d', vapdou oldyuos lo a’, droGaAcauou Jo a'+ yp&. — Iôua 
Gmoboronmoïs nai Yuadinoïs.| Iévaxos pièns, menépews Asuxod, x00Tov, ouÿpvns, 


EST n / sr \ / ; / - JR …. > 
OTIOU 10OX didou xpaxou TO uéyelos IS HOITNV. ILoret nai dpborvoïxots. 


où. ITepi mapaliocws. 


Ty Gapdhuoiy rives rôv dpyaluy dromAnËlas Exdhouv: Ïrroxpdrns yäp mov En- 


2 ! 2 2 Hu 2 É 
ou dmomAmuTov aÿr® Tù ouéhos Éyévero dur roÙ waäperov. H Lèv oùv drd uxrpéoews 


2. ut. À Ga. Paul.; ox. ma. X Aët. — Cn. 74, 1. 33. amomAmutor Aët., Paul.; 
— Cu. 73,1. 21. dmAmxTOTaTov Aët., Paul. dm0 mAnxTIX OL X. 
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vebpou yivouéyn mépeois dvlaros Ürdpyer, À d8 éTù duoxpactas émiTe}ouuEyN dpiola 
Bonbeïrou 5md QAcGorouias, el ye émirpémor mhunla, bis, &pa, Eos xai rà om. 
Evpuerpos dè Eolw à dQaipeois ds un émrra0ÿ rd oûurloua VUE yàp werà Enpo- 
rnros rhv mépeoiw dnepydéeru. Kai Ex Tv durixemuévar dQapelolw, Subpoyai re 
etbécos did re mnyavivou éAalou, à voilou, ñ aaÂwod, rpoQai airwdeis poQnuarwders, 
xAvoTñpes, cendre 20} Adolwoav y rois mapebeïo: pépeciv, ei èr mod) ein, ueuepi- 
ouévrws* ei dè OXya, md év. KaramAdocew Te perd rès owtbas xararAdouaois Éyouat 
Dicoav, pnrivnr, pévynve ndAuoTa dè moiet dpremioia ouvedouévn ua xaauivOn nai 


mhyavoy nai xdvuêa, Üolepor de xai virpor. Vdwp dè GAlyor peuiylw à nai aÿrd 


y Tÿ éÿnoet dvalrxéobo. Aayapà dè ë6Tw rà xararAdouara ds un épebiou idpäras | 


uerà dè raÿra PéArio duri duñs Adoews T0 éprov. Tayéws dè peraGaivery mi Te un- 
pouara ual pahdyuara, ÿ Te xo1Àle Ürayéolw dd re dÀons al wo)urodlou, à cuau- 
uavias, à r& did xokoxvvbidos mére. Eyypiola d Aimdouara roradra. Éaiw ma- 
Au ouilhay évrapiyeue émi nuépas p' év nAlw: ei de un mapeln Toroürop ÉAœov, ÉVerv 
évi Ééoîn éaiou düo [o rs oxlAns. Kéypu ôuolws oxevdoavra pixréov nai xnpoÿ fo a 
ÜTèp Toû dappeiv. Ei dà xai yaAGavns Gpoc}aGor fo «x, BéArior droredeïres. 
DappaxwdéoTepor dè dxoxov olou ei æpoo6Anbein xaoTopiou lo a xai eüDop6iou Lo’ 
xai Gddpxns LO' xai vétpou ioov. Daiveru dè ds dmd mpaorépur dpyôuevor pds 
dAyov émirelvouer rà ouyyxplouara. Eüferet d dupows ua Barpaysos Bordvn ÊvE- 
Vouévn T® édaleo à Ep nl Tapiyevouévn* On dè uai méTept ua aüpebpor nai daQuides 
aa vérpor ai var ei xarà GAiyov oummyvloivro raïs diù Tv mpocipnuévwr oueua- 


ouévous xnporaïs. Maïdypara re dpuôter xd re did daQviduwy na) rd y}wpôr: mo- 


xs OÈ AN PT XUT PIN dyahaGodoa vänu dadikès nprece Tv TOÙ madyuaTos Éx- 


rAnpôoou ypelar. Eunyuara did vérpou xairpuyds xexauuévns,dy plou re cuxiou bièns nai 
eÿCopélou, dddpuns nai doSéoTou nai MGaywroÿ eldera* moAvwPeéS Tarot de oi dpw- 
axes Emi Tv mapañurimdy éonevaouévor di mioons, pdvyns, repeGivÜivns, ddapuns, 
Sadlus, etQopBiou. Idrmua xaoTopiou La’, dmomavaxos xuauou péyelos xaramwo- 
usvor. Qaupaolos dE mot nai T0 ouyamnvdv éolw dà aÿroÿ ÜpoGiaïor Td péyebos, 
Tor xaramivôuevos, } expadre dviépevor na mivduevov. Kai dmoù dè zupnvaixoÿ 
uéyelos xéyypou nadds évepyet, # te did do menépewy dyridoros. — Ilepi xumxoù 
onaouoÿ.] Êmi r@v xumnds onwuévor nowds pèv eûderet Gonbuara rà mpoyeypau- 
uéva ämayra xai yâp @heGoroula, ei ndèv xwAdor, xai xAvOTNp nai xaramAdouare 
ai xnporai nai pañdyuara nai dporaxes na civamiouol nai nardypiois Saÿias 
idlws Où Emideous m eis rà durixelueva mapdyouoa nai dOalpeois aïuaros dnd dyyelwr 
Tôv dTd rhy yAdoOù Terayuévwr xad ouxdar Hard ToÙ mpwrou cnovdou rie 
xai droQheyuariopoi nai dià prveyyürou xdfapors ua xard rods 6O0aAuods EmiypioTà 
dpipéa: dolepoy d8 nai Eyyplouara. — Ilepi naramdoews mapebeions.] Ei Où ñ xa- 


rdmoois mapebein, rouréoliv ñ évfetind T@v ouriwy mpoluuia: olduayos yèp mape- 


10. dvahioxécle Aët., Paul.; dvañvéofo  yprola dè Aumdouaraex em.; Zvyxpiouarto 
X.— 11-12. Smé Te xnpouara ex em; ét um. X. Voy. Paul. — 30. dvo] Tpi&v Paul. 
TG Sparte XEMCOn Ne ER: Zvy- 30: nabipoers Paul. 
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Oeis dAcdpor émiQéper mapalnrTéov rà naÜ6)ou ni méons mapéoews doxmacÜévra- 
idluws dè ou dd rdv dyOepeüva riéuevar nal didy poor dpuuetu did re xaoTopiou 
xai oayamnvo xai Gmoù maplixoë. QQeXer dà palola évaxoyyvhouds did vdrvos 
al diapdonois Phéyua dvdyouou, oloy memépeuws oùv oTaQidt dypla perà paollyns. 
— pds yAdooav mapeleïcar.] Ei dè yAüooa œapeleln, rds Ümd aûris QAËGas ré- 
veu aa mponevwlévron x)voTñpi À QXeGorouiyx cimudbeir rdv ÜTd rdv dvÜepeüva 
rÔômov, ai dmo@heymariopuos rois mposipnuévois xphola nai diuxAdopacr rois di 
véruos nai yuuvactois Tfs yAwoons. — Ilepi mapéoews rür Qwynrindr Gpydvor.] 
Ei dè ra Quynrind mapellein pépn, r® Sépaur mpooQéper rà BonÜmuara* idiws dè 
mveluaros xaroyñr nai dvaQéynor éuuedñ. OPpios dà ÿ BrePdpou mapebévros, 
Sepäneue ovyxplouaoiw ôuolws" êmi réer dE nai dvappaQÿ. — pds xioiv wape- 
Oeïcay.| Ï de rñs xvoleuws müpeois, eire xaTÉyor Tà oÙpa, Eire ai drpoupéTws En- 
2pivoiro , ke0odeuéoQw épororpérus rüv re uÉpoyüv ai xararhacparwr, ère OÈ nai 
Jporduwr nai owamrioudr xard re roÿ Hrpou xai rod mepivéou émrileéver* idlws dè 
évépara r@ danuruAlw évréolw dvanahécavra Thy Ths xÜoTews évépyeiv, xard dpyas 
pèv EAuov mnydmivor à oixudriop perà Bouripou cuvndmuévou xai xuivou, à dvnlov, 
ueutyuévou re xaolopiou. Eürovérepor dà xadneru Evsépeva xevraupiou dQéŸnux 
À xohoxuv{dos, vüv uèr Ydars, vor dà qu wiodyns ouveVouévwr roûruv dpiola 
dÈ moisi nai dprydvou dQédmua, à SÜuou, à xuAdS dvayah Ados. Hot dà roÿrois rÔ 
re outvdvyiov, À DahuodTaroy ÉÀaov DapapuixTÉoY ai xaoT0piov* évlore dà xai 0mo- 
révanos, à xaXGdvns Ld'* din dre dE nat aiXQuo dDeŸnbèr Yours. Êri pévror rüv 
xareyovruv xa0ernpiou® xpnoouela nai perd Ty roÿ oùpou dmonévwoiv Èrs Éyuet- 
uévo T@ naberñpr mpocdeïru udo lis, à donlon sea Tdy ÉAalou rivds Tv mpocipnpévwr 
évepdrwn * évlote de nai mAsloln dmavrä dQéheua. à de dioupnrixà ouupéTpws mpoca- 
utéov* Eos dè vdpdos, cyoïvos, oiov, uäpallor, oxilluvoy Eos À oïvos. — Tlpos 
xavAoÿ mapeoiv.] Ei dE xauhds œapeein, rà pèv oÙpa oûx éurodi£eru, À ouvouaia 
d8 nai n ToÙ onépuaros mpoeois. Xpnoléov dë oïs nai ên) xvoTews nai xard Tv aÿTov 
rônwv: vüv dà ai xard Tôv logiwv didovu dà éobisun Tà Thv Évraoiv épebigovra” 
0 dè Bpouara modÿmous, éxivos, xal êv wInvoïs Vapos, éhdQou npéa. Paoi dè 
mepiarlôperor rd aidoïoy rù éAdPeron rù aürd par: ñ0n de elgwua, BoAGo, 204 lu, 
xaoTôpioy moriSouevor. À Dera dë ÿronrTéor ya, Tupôv, Td re Aoëmà mÉUUaTa, Spi- 
axivas re xai rà Xormd Xdyava rà Viyovra. — Ilpès éreuluouérou mépeow.| Âreu- 
Ovouévou dè wapellérros, ñèréxereu n Expos, à dAdyws dronpiverar rd cxÜGa}ov nai 
dmpoupérws- uQeps dè rÿ xÜo Ter Separedera rüv aÿrüv Bonlnpäiroy mpos@epoué- 
vov rois loylois, oo cuxu@v, narar}hacudTov, dpwrdxwy, LAÂEyLATOV, CIVATIGUEY * 
æeiolov d loyer rà did xAvoTñpos mpooayoueva* mounthws pévros évier , morè puèr 
Tà oTÿOovyra, more dà rà yadvra, nai dAore rà ddxvovra xal duÿowovra: oÿdèy yàp 
oùTe ou auédues rats Tv xivoewr dualVeotr às ñ mort} xai où movoerdNs Lo y }eu- 


cts. EluPéo0w oùv dPednurr: xumapicoov, cylvou, Pérou: Amuvéow dà xai yadobu 


31. T4 dE Aou NX. 
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delo oTéars nai ynvelw nai palayivo Éaleo duvooéolu dà GAuns évieuévns À xo)oxuy- 
Oi90s aQediuuros,h xevravplou, à xovÜèns, à o1AQiou, à TpQÜX Aou ris doParrilotons, 
À yevriavis praooouévns T® évépars. Ei dë durilmÿus ein VÜÉews, nai roù deiQop- 
lou dxomou Éaiw dvelévros éntéodw. — Ilepi xwkwy mapedérro.] Ta dà xha 
mapebévra perd vis xoivis mpehclas xaunTéodw nai énreuéodw nai TpÉéobw: rd 
yèp mhetoloy ris EArldos à Tpilis dopbot- yeyerñodw dè d)An éri d\Awy* où yap 
AavÜdver Ori n uèv dyemnévm der tour, n dè émrerauévn ovopéQer nai ouvdyer rà 
mhadapà nai ExAura, n oûmperpos cupuot, ñ mo éAarTot nai drpoQa épydéereu. 
À nv oùr mi &AAns doxpaoléov mepioldoewst ds émiray péyror ñ eis eûrpoQiar 
dyovoa rà pépn dvanaXeïrar Tès évepyelas* émi pévror ris xaTÈ ÉTéxTaOI mpooa- 
xTéov xaramhdouara nai pakdyuara oT6Porra.—Alura now méons mapécews.] Ë dè 
dioura rosadrn Eolw: merè roùs Unvous dxobéuevor Ty Ex ToÙ xoMAOÛA vwyÉeray 
dmodidôvres Tà na} nosiay Âpéua diaxivelrwoav, fros did Éaur@v, ÿros did Érépor 
ÉnupôyrTuy aÿrois mapalnAa rà oxéÂm, Eire dvaQuwyeitwoav, nvina Tà Gwynrixà ein 
mapeuméva. Merà à nv duaQwynoi puxpôy dmnpeuslrwoav, ei xomwÜeïer, un nabe- 
doutes * déya yàp roûrou émiGXabeïs eior mdvres oi Ev nuépa Unvor, nai paluola oi 
perà TpoC hr. Âmnpeuoavres dè yuuvatéolwoar, nai dmofepareudévres, ÿ more nai 
Aovoduevor, dpioldrwouy xoQOy 5, oiov micdvny éx peux pdrou, à xOvdpoy, évlore 
dè oûxov À olaQukñy oùv dpre. Icsparéoy pévror EnpoQuyetv rd mor 100 En) épiolw 
dprov, évley oùdè mporépar: ypnoléov, à mavrehds dlyw dilous éyneévou Üdars. 
Mer d8 rù dpioov eis Suundla mapadddcbwoar, À ai Biuwrinaïs ypelus æpocep- 
xÉcwoay* péouras à deurveïv mpoovyypiew, dianivety re Tà maperuéva mpaws. 
ÉcTow d8 70 detrvoy rocoÿror door [àr]| padlus méboov. Ad6o0o où aliodn narè 
adrhy, à oÙv aude, à Qaxÿ* Aaydvwr xpdu6n xai d SE aÿrÿs domäpayos, xpEdy Tà 
Sadocia, ua roûTwr Tà d6popa nai ouvecTpaupévnr Éyoyra Ty oäpaa, oudy Tà 
aupa, mépônds Te ai Qacous xx) mepiolepds, }uywoës re ai Xe6npidas. lord» dè 
un éurhexéolw rÿ TpoQÿ, Ad À mporepor érobeparevéolw rù dos, à ni TpoQÿ 
AnnTéov. AGenTéon 8 oivouéliros nai Gmwpas- da yàp Thv xouPOTnTa ÉmimoXd£ovow 
rpérero nai GËièe. Toaynudrwv dè ouyxwpnréor Qolninas nai duiydaha. Olvos dp- 
poger pure véos dy, di ro Quoüdes, umre dyay makuos” Eole dè oabivos, n d\Gayds, 
à riGouprivos, à xios, à AéoGros. Merà pévror deirvoy pire aûro0ey naPeudéTwoav 
did Tù Tôy émi mooû ÜroBiSacudv dvayuaiov elvas eis médiv, pire mod» xpôvor 
yenyophoavres dypurvlas émaxohouÜoions did TÔ Toùs mayuuepeclépous dmd ris 
TpoQñs druoûs ôn diamenveuxéva. Kabolou dé QuAaxTéor dia@opèr TpoQis, 





3. dutihmdus Paul.;, dyriAnVeoi X. — 
4. dvelévros Paul.; dvebévrs X. — 6. d10p- 
Îoï+ yeyevno0w dé conj.; dtopOodru yé- 
vyrai te X; oi Paul. — 12. vwyé}etay 
conj.; d@ékeav X, Littré. — 13. dmodt- 
dôvres Littré; droddovras X.— Ib. étépor 
Littré; eraipov X, — 14.7à Qwynrind ex 


em.; 74 dydQovynrin& X; duaQwynrina 
Littré. — 15. ei xomoUeïer X; ei ur mo- 
Oeïer Littré; 4 est entre les deux colonnes 
et semble appartenir à la ligne 25. — 20. 
GAly0 X. — 23. [dy] om. X. — 25. ouve- 
oTpauuérnr] entre les deux colonnes. p#; 
conf. 1. 15. 
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VE», Éyuavoir, épylav, xdmov, cuvouaiay, movoivlar. — Eÿyypioua mapaluriois 
dpudèos &v dpyaïs.] T'Asuxévov, ipivou, xumpvov, daPvivou dvd X a', xnpoÿ fo d', ve- 
peGiôivns, Éoowmou dvà fo B', xaoTopiou Jo a, eÿpopéiou Zd". Xpiéoüw did rourou 
uerd r@v memovÜdreoy nai rà dralñ pépn. — Àxomoy rù duotdes.| Édalou maduod 
E a, repeGivbivns Zv', xnpoÿ ZY', dupownanod Supuauaros Lis', Gmomdvaxos fo a, 
péluros fo ce XAwpdy dxomovy & où ep} rdv Âpxryévnr Hal Hpddoroy éxp@vro.] 
Knpoë X a's', éhalou malo X a's', yaAGdvns, émomdvanos, MSavwroÿ dvd [o a à 
dvà Lo d', duponanod Suuduaros, io ÉvoToÿ dyà Jo y', xumplvou nai umAlvou dvd 
fo y', dÉous ro dpuoëv. Ô GromdvaË dÉcr Acsaiverar ody 7% i@ nai MEavwré nai dQpo- 
virpo, 6 dè unpôs perd rfs repeGwÜlyns nai yaAGdyns nai roÿ éaiou rxeru* rù dè 
duporiaxdy of pèr oùy T® dEer Asalvouoir, oi dè oÙv T® np Thxouoiv. Merà dè rd 
DÉVTA TETNAÉLVEL mpoceu$dlAera TÔ pAivoy nai TÔ xÜmpIvOoY aa dmOodueva xara- 
XEîTou Ep Tÿ Suin nai éxÂealveru émmeds dypis évob. Éri 08 oxAnpotépuy, ei 
xarà duomou oûolaoi yiverar, BéAriôp Qnor r0Ù puèr npod ÜQapeiv fpiluTpor, Toù 
dè &)alou mpoobeïve fuilurpor, À al ris éndvow ouoldoews mevoÿons mpoc6d}e 
yAevxlvou X a’. Emoududy dE éo Qépuaxov où pôvoy rois mapakehuuévois, dAAà 
nal ioyradinoïs nai Toïs Tv Yuxpdr Aeyouévnr moddypay Éxouot, xd)uoTov nai 
éreponpaylas rats ywpis muperod* nel péyro: npaprnroi ÿ ypah ph ÉxouGa Tepe- 
Givbivns, éoTogasdunr Baraeiwv for. Ér d8 7% Hp& rue repeGivlivns X as" AauBdves 
d ylveru peracuynpirindy nai Aéyero. Toûre oÙv TS duomw où deï mepi rs mpbras 
fuépas xpñola, là on Tñs mapéoews DpÔs YpoudTNTa perobons xal Ty Era 
oÙyupioiv xahounévnv. — Ilepi Qornryudv.] Of dè Gorryuot mapalauSavécwoar 
ai «ÜToi }Ôn xporiboÿons Tûs dialécews, nai paluola ei Tà Ts dnlinñs aiolnosws 
émicémor, pire de e0ds dmoropor, ire Àlav éxhuros. Ip@rov pèv oùv drAGÜpe ypr- 
oTéoy rà émionua uépn aluerd par play dmooroyyioTéov nai mupraréoy, ei Lèv ein 
mpoyxeipa Tà pépn, xalarep xeipes, onéÂn, did xarayrAñoews, era oûrew did ris 
Tôv Enrellippéreor omdyywv druidos. Merà dé rivas muépas nvldous rà aûrà dixppa- 
moTéoy À vdpÜnËr écxiouévos TÜnTovras xarà Toÿ mAdrous, meta per dÀÀo did- 
oTnua Sadix xpnoTéor ds èri rôv icyiadindy dredely On. MaparAñoiov de dbvara nai 
ouila, dy dà xararunbeions aûris Emi ixavdy waparpiberu rois menovÜdo: TÜrous 
dpi To xvnoudv moÀdv ai ducavdoyerov yep, dv dmobeparetes mpooemrelvaca 
moods mupla re n did ondyywr nai xardyrAnois xal drodrpwois, érdherlis re éhalou 
Seppod. Kadds dè Qoiviooe Tà œenovÜdra pépyn xai pièa uplvou XekezoTpSnuévn 
XPiouévn re nai eürôvos Ymyopévn. * Kynoudr pèr oùx elwe mapéyeiw, Sepuaive 
Te roÙs rômous ma}y@s nai rhv aioÜmorr ÉAxddn œoueir, xaraoloXÿ dù Ts GdUyns 
aÿTis oiov Gupla re ai xaroidynois did S}alou Sepuod éxiyvois. IlxpaanrTéon dè xai 


"4 ET _ \ 
ounvas ais Qorvry Lo Àdyov dlya xaracyaouod- «Tevdolouor dè ÉcTwoar xai où Phoyi 


3. did conÿ.; dE X. — 14. rod post nuéA. lis. s. d, Âpyxryévous. — 24-25. xpaoTéov 
ex em.; T0 X.— 15. evoÿonsex em.; us ex em. Littré; xpnoTéov X.— 26. eira] ei 
uv oùons X,— 20, Touro X ; marg. «px pu, Littré. 
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moÀÀÿ mpoobalhoueru. MeleAxécdwoay dè Biaiws dyw ve nai xdrw péypr roù Tir 
aioünoi» x Balous dvanalécaodou nai riva nr éndyeclu. Karamdaoud ve SEpudv 
ev0ds émppinleis éË d\eüpou iplyou nai xpilvou did péuros, pnrivns Te muruivns nai 
virpou, à dyri toù naram}dopatos papairois #pnoléor meQpuyévwr d\Gr. Apwra- 
xiopoi re oi di doQahrov, Selou nai virpou, diadeyéolew dè aÿrods éxvirpwois nai 
Xovtpdr. Ô à oivamiouds dr pèr éo péya nai mowwPehès Bohlnua xai ais rouuÿ- 
Tous draéceor xard}ÂnAov cipnTæ mo)Âduis * derrou dè mpocoyis ri Tv maperué- 
voy, ai pdliola mi dy Tà ris aiclnoews Acier oÙre yp Tv dnyuôv, oùre ris 
mupücews dyrihauGdvoyrou, ua déos unmote dvuoÜnroüvTor aûräv  axpà Toù 
xaramhdouaros émifecis ÉAuwoi nai QXsyuornr épyalouérn xwAÿon Tù Aourpdr, 
Ümep où uôvoy dmobepareter rdv êx ToÙ Bondtuaros ouvAudr, dAÂd nai rà péyioTa 
Guvepyet Tÿ Tv owudrwr peraSoXÿ xai hr «loUnoir émi Tir Quorxhr duréAmdiv dva- 
xahefros. At roryapoÿr Ex mépous, {va pmoèr Xdôn rosoÿro, dronaünTeis rù xard- 
mÂacpa xai xaralewpetv ei yÉyover aÿrapuns d Qowrypds, ei mpùs rh érlOuir rod 
dauTtAou érimohaudrepor à (Babirepor Épeullos dronirler cxopmiQouerov mpôs Tv 
émi0 in S&1T0v à Bpxdrepor, ei Sepuà axaÀDS Tà oHpaTA mpÔs Ty dPnv Palveras, 
xèy éyn TÔ Boñ0nua Tv aürdpun ouuuerpiav, mi rù Bahaveïor yen ei dè pmdémo 
TOY Eipnpévoy Ti Dapein , érina)dYayras éGy nai deirepor émiouomeiv® édy 08 oÙTw 
TÜxn, nai Tpiron. — Toma Empéeru Tüv mapemnévor uepôr.| Tomas dé dpuoëer 
Aa pèv nai xaramdoe: dvaQwvnors, éni dy À Te yAdOOù nai ÿ xaTamoois EurodLera* 
auveîrar à inav@s Tà pépn radra xai Ürd T@v mlapuür nai Ünd rüv Phéyua dydvrwv 
Oiauaonparowr nai ÜTd Ts Tüvy daxrilwy nalécews SMÉGTOY EÜTOvwS nai CTapac- 
covrov Thy Te Bdour Ts yAwTTÎns uai Th dpyhv Toù oloudyou. IAcovduis O8 ért- 
xaliéctocas dyps Toù ouviËær Td mpÔcwTov nai TIVas Dep TÜ TpÉyNAOY ua TÔ 
mpôcwmoy Ghlyous idpôras mpoouahécaodu. Tüv de xwAwy rivds mafovros ndpeis 
Te al énrdoeis rd pèr mpôror à Étépuy, Émerra dE nai did Éaurv. Ér? 08 roÿ xv- 
mixoÿ omacuoÿ idiatrepor Bondoüvrar ro re wlapuundy nai droPheyuarioudr Tv 
did véruos , olaQidos dyplas, menépews, dvayapyaproudrur re did doowmou, SÜpou, 
d\ivbiov, uaoToptou. Xonomuwraros dé éoiy émi ar ai émideouos à dià ris yévuos 
mhendueros perdyon Tv daolpoQhr Ts yévuos êr) Sdrepa, mpocayopebera dà 
Gopbeid. — ÀÂxora ddBopa. XAwpdr &noToY mpôs mapéoeis.] Knpoÿ, repeGrwbivns , 
Salou maha10d dvd X a's", xumpivou, tpivou, umivou dvd Y a’, ioÿ ÉvoToÿ fo <', pévvns, 
xxXGdvns, d@povitpou, duuwraxoÿ Supuduaros, Gromdvanos dvd [o d', oTéaros 
aiyelou Lo y', memépews Xeuxo Lo y', memépews péavos fo a's', dddpuns fox. Tor 
idv, dnomdvana, d@pdviTpor }eiou DÉer. — Âuomo».] ÉXatou mahaoù x GB", xnpoÿ fo, 
ipivou, daQvivou, olupaxivou, xurpivou dvà Lo <', puekoÿ éXa@elou Lo d', duporsaxoÿ 
Sumiduaros, yaXGdvns, eügopBiou, xaoToplou, éromdvaxos, memépews dv fo 6. 
Ô érordvaË, eÜQopSov, xaolôpiov, ménep dËer Aexodreu. Noet dè mpôs rà mapale- 
Aupéva na nyxuhouéva nai iogidda. — Âverindv oûyxpioux.| AuQridow reÜhaopévwr, 
riècws Bebpeyuévns, uakdyns dyplas pièdv, oauÿüyou. Dupära T0 caphvyov per 
Tis miÂcws nai rôv daQyidwr dar: nai perà pas =’ uiyvuru n pléa nai émÉd}AeTar 
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daov nai éfera drAG onever pas &' à s' Évws dvalwÛ n Tüv Poraydv Üypôrns nai 
œÿTa xamvpwÜGo, ao Séupebèv Tù ékuor AauGdver mpôs Ééolnr «’ xnpoÿ lo Vi 
repelivns lo a'. Éyére O8 ÿ rfhus Üdaros ds mpôs é)alou Ééonv Lo y”. — À omoy 
xdAuoTov.] IHnyavivou élaiou maluoù X d', 2npoÿ , miruivns dvd fo n', xaXGdvns Jo a. 
Éviore r@ éhaito mpoaQélere os Cpuyÿ axthmns Lo à, — Mupdxonov.] Népôov pépou 
X a’, xmpoÿ, paollyns xlas, oTbpanos, 6moGaAcdpou dv Lo d'. Arhdpar: rnxéohe. 
Ambioas émi$ahke rù droGd)oapov. — Ipôs rès SE Gdoumoplas YüÉeis dxomov.] T'Aeu- 
xivou, duapaxivou dy X a’, unpoÿ ruppnrimoÿ lo y', ePop6lou Z£ d'. Eÿrovérepor 
dè yiveru ei mpoohdSot ipivou à daQvivou X à’, xmpoÿ &}Amr lo a's', repeGvbivns 
Z e' nai xaoTopiou Ly'.— DoMarou axeu.] PiAdou Lo y’, duépou loa', nacias foc’, 
Aaddvou fo a', merépews Aeuxod xôunoUS p', ouiprns Tpayodridos Z a’. Aeuous 
émuelds ém{SahXe vapdlvou éhaiou X a’, xai mélun TpiGe muelds* mpôs dè Td pe- 
Adyrepor yevéoba rù Qapuaxor xapiwr AËnn aaÿous nai rpilas p Suis ériSa)e: 
mpocéaÀle dè na) Gmo6alcduou xoydpia y’ aa 2npOÏ fo a, nai évooas xalds xP® 
modureheoldrw pÜpo. — Auoimémor pupdxomon Tipoxavoÿ ixrpod elpeua à der 
XPño0a nard mavrds pépous roù owparos dÀyoÿvros npeuaix Tpiÿer nai mo)Àÿ.] 
Erüpanos, vdpdou oldyvos, ylas paoliyns, @bA Aou da o B', àddpuns, eüop6lov, 
menépews dvà fo a, xnpoÿ fo n', vapdou püpou E P', dro6xicauou fo 1. Ta Enpa 
aôVas ooas }elwooy uai ANP@TN moincov, dvaËtor piyvus xai Tekelws Évwoas Tù 
ômobdoauor miSarde xarà GAyov. — Td xom6v.] BdeAXou, AMBavwroÿ, ipews 
Dupuis, ravpelou oléaros dvd Lo F', dupuwriaxod Suiduaros Lo a's', éromdvanos, 
xaGavns, olüpauos dvd fo «', xmpoù Lo 1’, TepeGwvdivns Lo v', memépews Àeuxoù 


SE 


HOXOUS pË. TO ÿrepor dhel@wy yAeuxivw xÔômTe. 


oe'. Ilepi ioxiadinür. 


loysadimods év dpxñ mETà do dourias rÿ Tpirn CAESorounTéo», EuGpentéoy Te rà 
uépn Toÿrois. Kumpivou x. n', dÉous xuaous d', vÉTpOU av. 6? xdypuos aÿ. a’. Evye- 
Ÿnévra dvahauGdveras oisumnpois éplois ai émrilerou moiet dè ny avivn éuEpoyi. 
Merà dè rnv dd dyx@vos dQaipeois T SËñs @AeGorounréov EraQuipécer Xp@pEvOr 
ri dd oQupoÿ roù évdorépou. Eira era uiar ÿ do péoas xAuoléor ouvhdes x Àÿ- 
ouari Évexa nopidns Eppayuarwr, elra Th émioÿom, À LETÀ uiav pÉGNy, Éviévar Oprud 
éveut. Éo7i de uéhuros nai }alou rd aÿrd , Ydaros au. P', vérpou Ln', repe@ivÜivns Ld'. 
Oepuavbéyra radra nai évwlévra vie Acta, nai émimupia Tùv daxriliov Ürèp Toù 
melovt ypôvew naracyebñva Td Papuaxo. Ëx Toù mAclolou d8 Dypaciar uuËwoôm 
eiiole She, éviore nai aiua, dre peièwy d@édert dyanÿnler. Ei dé T1 évurodet- 
moiro ris daléceuws, ua rÿ émioboy évetéov* omaviws yàp Tÿ rouudrn émue}elx da- 
uéves ph éxxomeïoa ñ loyids. Ei dè émeivese À duafeois, diahimovra uépas 6)lyas, 


un pévror Wole mpoaQancÜva rhv ëx Toù mporou BonÜmuaros dQéderay, mad 
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XPobos ré aûr® duri dm où Ydaros xevraupiou dLéŸnua pryvévra. Tà pèy où mAeïola 
loxradinà raûrnp Th émueheix ÉÉendmn, nai ounvacTéov D perd @doyds melovos raïs 
duvyais Balurépeus xpœuevor* fnréo dè nai rhv Aomhy Émiuéheuay 1% did évdyuns 
éolv dre rüs ypioews ylveo0u. Ârd Ans rolvur dpyñs pérous mapañnréoy rods 
dmd paQavidwv, à rods drd delmvou, nai ed aÿrods rÿ émroûon dpwraxioléon rods 
memoyÜdras romous nai dAov Tù oÙyxpiua, virpw re drocumuréov }oÿoyTra perd Tadra, 
rÿ dè éËñs d\elppara mpocoioléoy td re dià eüPopSiou nai rà did dddpuns, etra da- 
môvra fpépas déna dmrd SAS dpyñs xaDapayra rÿ émoÿon oiamoléor péypr péoews 
aiuaros* dadéËerar dè Tov ouvamioudv Balaveïov, dre ua uelovos mapacThuaros 
xpela T® ndpyour eis Ümouovnr. — Ô dià ris xo)ouvyOldos moros.] TO dè xaapri- 
xp & mpd Toû oivamopoÿ dei xeypñolai os roûro. Abby xoXouvvy(das Sÿo nai 
mepiyhdVas xévwooy Ts Évrepivns nai rod omépuaros* mepiwduvias yàp icyupès 
clwber émiQépeiv* yeulous re rs oXonuvÜ das éaiou yAuxéos nai muudoas rois £E 
aûr@v mepry}uQeïoi Éacov play vinra, Tÿ Où ÉËÿs T0 ÉAwuov Ényéas els yÜTpay xai 
ÿdaros Êv nai fpiou, nai aÿrds Très xolonvyÜidas ôuoiws EVe 01e dv raxepwbGouw, 
[eîra] aûrès pèr plnleiv, r@ dè Sdpehalw mdlir éri ixavdy ÉŸn0évrs urdooei» &prov 
xaQapôy xexoumévoy nai cecnouévor, nai moÂromomoavra Gidôvu ovoauévw &E 
aûroÿ oQaipas péyelos éyoloas xapiou movrimoÿ Gurwnaldenx nai Üdwp émimieir 
aÿrapues. Ei dé ris fBououro etrovwrepor aûrd moiou , mapauyviem éAÀe6dpou 
péAavos Tpi6odo». Toÿro éÉapuet nai rhy ér mol]G ypôvw oxppwbeïcas icyidôa 
SÉadeñlar. ÉVoyra d8 ai nokonuyOldes &ws rancpooews, dAlayÿ peraxevwléros 
Toù évyuutepetoavros aûraïs éAulou, eira érerddv dmobiGeïoe piQ@or, TÔTe péyvu- 
ra T@ Jours ro op nai mdr cuvéVere, eîra oÙTw plyvuras  éx Toù &prou oeui- 
das. Éo7: O8 roûreo 7@ nalaprix nai mXcovduis ypñole Üupodyra ro AHDous- 
ërs O8 iyvous Ts dialécews Ünohermouévou œapalnnléor Ty E6npida xakouuéyny, 
üTd dé rivwy xapoaulynr pièuv, xomeïour perd GEvyylou nai éEwôer ériribeuévnr, 
amporÿ Te ouendev Tà pépn Év rois dmd Tv BonOnuaros iuheluuao rairy. Ôro- 
mdvaxos Lo a Galet dÉous au. B', eira xnpwr ëx xumpivou yevouévn ouvava- 
uañdocero. Où dà dpyaios Éyphoavro nai naÿoet did Te xauThpwy mErvpauTouEvwr 
xai dià éhalou. Ëy pèv roïs aapoËuouoïs dixdety rà dupa mpoopues, ÉuSpéyeis Te ouve- 
XGs nai naramhdooerv dunvoer, ai pâAÀoy aiplvw uerà pnrlvns nai cuxdou dypiou 
plèns nai vérpou nai xadaulvôns nai naypuos nai daQvidwv, mupiär re dd xéyypou 
Ppuuris À dAdy xai ÉAalov, diour&y Te en Tÿ diairy per ddponoolas, xai morà à Ev 
mapoËvouoïs mpooQéperv rdv xupnyaïndy GpOSou péyelos. Ânpus dÈ mouet nai ua- 
oloplou La' oùv Gromdvanos 66oXoïs y. Éyer dù Xwpor émiueropToy Tüv d)yn- 
paruwv ai rà dywduva ds n dià dÜo memépewr. É» dè roïs dinheluuaor Tà yuuvdoix 
émrehelobo did re meprrarwr nai ouvey@v diandudewr nai dQdhcewr xai pour 
cuupérpowv: aidpa Oà ÿyfoete » did irrov dpuoloucd mus rÿ males roûrw nai dva- 


16. [eira] Or. XLV, 29,p.66,1.3;om. did xaÿoer X.— 35. 66ohoïis Aët. lat.; om. 
X ; xai dmo0Aias Aët. — 26. xapdauivnr X. — 37. dfahcewr ex em.; do@dAoewr 
Aët.; xapdauyñrnr X. — 29. xavaet Aët.; Paul.; éQaAcewr X. 
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Quvnois. — Îoyradimdy énf0eua.] Icons Énpäs lo d', Selou dmüpou fo B'. Kôÿus 
nai ofoas ôuoÿ érimacoe mpohoÿous rs ÉvÜepuov yours rdv ppüra ual ouémage 
xaprn. Iouet éni icyiadiny rd re YAwpôr dxomoy nai rd peraovyapirimdv nai rà où 
aÿroïs émi mapalVoEws mpOELPNLÉVA. — loxradixdr mérnua.] OpoBlvou dXebpou, dui- 
oov, apdlou loa pétpe didou 660 Xoùs évvéa olvou nuxoruAlw* &yet did oÙpur méyos, 
inav@s dè nalapas eüpors [dy]. Aidou pnuéri. — Ï Aéouva dvaoxevaolint.] ÉXatou 
aaduoù X B', mou6dalvns, dAGy now@vy, TepeGwblvns Lp', emtdos épulpäs Jo 1, 
{où ÉvoToÿ, oTpoublou, yauukéovros péavos blèns, dprolohoyias, vdruos dy fo f, 
évtote ai xdypuos À mupélpou dvd fo à’. Morer xai rfi xeQa)ÿ émirilepéun mpds nu 
zpavlay.— Àxorov mœapà roù PuAocéQou icyupôv.] Kurpivou X£’, ipivou xa's', daQui- 
vou X a’, xmpoÿ X a, memépews lo y', émomdvanos lo y’, eipop6lou Lo B', xacTopiou 
fo B', o1poublou fo B', cauéyovu lo a', docwmou ai repeGvÜivns dvà fo a". — À Vo 
émœuvoÿueron mapà Mapruavoÿ.] Knpoÿ lo um, mioons Énpäs fo ç', œiruivns Lo y, 
xaXGdvns Lo 0", odmwvos lo y', Selou dmüpou lo y', dÀüv Epuxräv Lo d', mupélpou 
Lo 0, napdauapou Po s', QéxAns Jo <', eüpop6lou lo F', menépeuws lo a’, dddpuns Lo a’. 


og". Ilepi moddypas nai dpOpiridos. 


TÔ modayprxdr nai dpOprrindy mallos Gporodÿ xaféoTnxer A Afhois* péve yàp 
diaQéper r® AE: Tv dAyolvTwv TÜmwv, Énedn mepi pÜvous pè Toùs mÜdas ris 
Gdüvns ouuBavoÿons moddypa mpocayopetera, daGiGalomévns re mi Tà yvara, 
XEîpus, dyudvas, yAourods, domÂdras ap0piris nadeïta, Tois Te TÉÀcOY Éyoévors 
xai oQôvduros ai onda nai yévues, nai oùx èoTi ris doTéou cuvdpOpwois À oÙx Erw- 
düvws diariderer. Ër dpyñ rolvur Tûs ouvuoloews, ere rù œalos dpyouro, eïre 6 
mapoËuouds, éuSpéyeir oivehalswo di podlvou duypS, à nai xhMap@, nai rnpeïv Eni 
dourkas pla ñuépar, rÿ dà deurépa à Th Tpiry QkeGoroueïr, ei mpdrn xarérerpa roÿ 
maous ein* oi yàp deÿrepoy à Tplrov memovbores xai BhdrTovru ÿrd ris CAeGoro- 
plas* did pâlAoy xAvoléor aÿrods, era xaramhdouaor ypnoléor o16Qouai re nai V- 
xovoiv, med mep às êmi rù mAeïoloy Tà Sepuaivoyra mapoËdver roùs TrÜmovus, 
oiôv ol moddyovoy, YA Oo», xoplaydpos, piuwves, xwvetov, dpvôyAwooov, o1p- 
xvov, dvdpayvn, deidwov, Qands à éni Tüy reluärowr, poduwy QuAÂX, oépis nai rà 
Sorndra. Aeïa d perd dry@v émrdéolwoar à xard aûrd, ouvey ds dd) acoécbwour- 
Sepuouvdpera yàp padlws droGa}Xe: rhv idlay moudrnra. Mnxuvouévou dè rod œdfous 
dpvyais ypnoléor aÿrüv re rüv y OdÛvn pepôv, nai rüv év xÜx)© yapasoouévwr. 
— Éurao1pos erà rès émddces dpuolouoa mapnyopixh T@v dAynudrwv.| Knpoÿ, 
Énrivns, xo}oQwvlas, deibwou rüv xopuQäv dv fo ç', xaoTopiou fo a’, repeGivbivns 
Lo Ê', virpou d@poÿ lo s'. Tà deiwov XeorpiSñous mpocBañe rdv dQpôr roÿ virpou 
xai méliy ouléuve" Tà dE TnuTà THËUS xardyee Er Tÿ Sula un Ürd Ëv, dAÂd narà 


MÉpos ouvexAealvoy émipeAds xai mapardoowr Tr xaoT6pior. — À} nm mpôs rs Eni 


5. oïve X.— 6. | & | ex em.; om. X- 
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mod maparewobous duuès Éxpahdooouca nai dvacxeuaGouoa ràs daféceis.] Iloons 
dypäs X y', xnpoÿ lo is", vons Lo n', repe&iwbivns Lo e', vérpou muppoÿ fpuxortaon, 
Ehaioy mahuoû xafapoÿ fpuxoTÜov no. a’. ÉvVeror ñ wloou &ws droolalouévy pi 
uohÿves, eira émSAndéyros Toù éhalou éderu mAelooiw &pous, eira émÉd}leru 6 
anpds oÙv Tÿ udvrm nai mood Édnbévror émGdAAerar  pnrivn: dra dè uadds 
Édn0, émÉd)AeTas Td vÉTpOY ua ÜmaË dvabéoar énalperu na xarayeïra Tÿ Six 
GAyo Shalw ney piopérn.— Enpôr peracuvyupirimdv. Toûre ypnoléor év Balavelw: ei 
dè douroïer, perd yuuvacioy dnyéclwoar xai ondyyois mepuacoécwour rd &poo- 
xaÜñuevor rod Ënpod.| Nérpou épulpoÿ X a, vérvos Énpoÿ, ay puos dvd X B', Ée- 
ÉGpou Aeuxoÿ, Seiou drüpou dvà X a. Éyo eÜpor ndypu œüpelpor E6alov. — 
Alara modaypiu@r nai dpOpirindr.] Ae7 de dréyeola pèr ptliola xpenQayias mdons 
ai oivorooias, êrs Te d@podolwr nai Tv ouvey@r Aoutpäv, non Où ai T&v &\Âwv 
Bpœudrov doa düyer, d\Ad dù nai Tv mvevparorimdy nai aupwrimy ua ei duou0- 
Aws drommeïrou* did ua pehiTlouara aai TPAyAUATE AA THY yhvxidouoar OTwpar za 
badiws droËvvouévnr Qeuxtéov, xpopuud Te nai ouopoda ua mpdca nai paPayidas, 
ua yoyyvXidas, dXAQ nai Gonplor Qaxiv, xÿauov, micov, à TÔ ye meovdéer Er 
aÿroïs mapournréov. Alura dà êv roïs Giuhetupaor ouvduriDéodw did re meprrdrtuwy nai 
xaramhacpdTuoy na rphlewv, mpôs dÜvauly re mélms, omaviou Te Aourpoÿ uai did 
érTà nuepôr dporauouär GXou Toù cwuaros , nai werà aÿrods dvarplVews dià vérpou 
GmT0ÿ, ouvamiouoÿ re dis roù umvds. Êm dè r&v roïs olÜQovor mapnyopouuérwr 
xpnoTéor pxwns nai rois QÜAdois oïvo Édnbeïoiv, ÿ amxidlois bods per dAQirou 
ads, À xirpiou oapxi perd dprou. Êr) dè rüv rois Sepualyouor yupôvrwr oùxa 
miova ÉVeras Üdar: nai ExOMGEVTA nai oÙv oive AcavÜévra ÉVerar dur péypr ouola- 
oeuws aa émirileru. Âxpus dè mouet nai vd rs éAaias Qu} Aa ouvedoueva T® xpuÜlve 
dhetpw, naramaoÜeïoa aiyeix dè xômpos Ex Ths yaolpôs dpri ruÜévros Troù Éou 
dQuupeleion nai émreleion. — ŸAn émbeudror modxypinv.] Êre} d8 nai dd Tr 
évavyriwv eivar doxoÿyrwy Tivès dQe}Onoav, pnréor dyaulË Tir ŸAnv aûrov. ÊQeher 
rolvuy ÿ re dypla drpdPaËus nai ñ fuepos dv dprow naram}acoopérn, à QAdpou EÜAAx 
uerd BoXGGy al dprou Acsuvdpera, À era dAQirou. Taÿra d xw Ver Tv Tv mw- 
par oûolaciv* Sépuivor dAevpor oÙv GÉvuéuTs À CÉvapér, otGlou pièa où dpTe, 
À Bpvwvtas pléa épolws. BoAGoi éxrupoÿvres rh» émPavetay diayxéouor rdv mapoëu- 
oudv, Acuvdueros 08 émuelds perd mamdÂns d\Pirou Ÿ perd dprou émrideuru. Kai 
2pdu6n dà oÙv raïs plèœus nalero ÿs ÿ omodds oléar: delo maluÿ dvalnPeïca Em 
rider. ni dè rôv épuoire}aTwôn ouvaiolünoiv éyovrwr émiQar Qéper mapouublar 
ÂTor mapnyopiar xohouÿvrns TÔ Aëmos émriOËpevor, MÉTOvOS Te nai ouxvou À oùpË 
xarà aÿra Te ua perd dprou, mepoxiou te QU) Aa al x1000ù oÙv dprw Ÿ méÂy dÀ- 


Qirou. lot dè nai opÜpriov rai cehlvou omépua, rio d TerhpnTa nai Td mhyavor 


; 
dupws mouoûr ér modaypudv. — KaramAdouara Érepa.]| Éo7: dè na) xardmhaoua 

9. xdypuos] Bpaluos Aët. — 13. Tà dyadrpulis X. — 20. civamiouos X. — 27. 
myevparotina aa DuporinG X.— 17. ëv dvauié Thv ŸAnv Paul.; dudquË "Oive (sic) 


Toîs conj.; où» Toîs X. — 19. meTà aÿroù Tv üAmr X. 
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rosoÿro. À pros ouynomiolds Gévxpare Bpayet Acaivera nai mpoohauÉdyes &s rù rpiror 
aÿroÿ durs @UÜA Aa nai oléaros delou Tapiynpod ds n À 0’. KaramAdopuot xpn0Téov 
ai roûrois* du Acer did rhAcws nai xpidivou dXelpou, h rfAcws na Mvocrépuou, 
À spuylovu oivou perd 2piÜivou, à xvauivou, À GpoGivou, à pins paldyns dyplas dQe- 
Vuars perd xpiivou, À pièns oumdou dypiou ÉQOñs év Udare mpoxaruovfoavra r@ 5 
ddari, n QÜAors dumédou perd mddns dAQirou, à paPdve ÉQUS mer pahdyns, À 
ceÿraou @ÜA dois, À pods QuAXois yAwpots, xutévors Mnpévois, à xudwviots phhois 
ôpolws oÙv dAQirois, À Gmlw nai oTlpaus nai duuyddhois munpois perd xurplvou nai 
ous, npryépovrt oÙv dpre nai GEvyylw. — Âxomop æpôs rà oidoÿvra äp0pax rai 
éra}yñ.] Kurpivou à oixvaviou X B's", xnpoÿ Lo y', vérpou d@poÿ lo y', pueloÿ éha- 10 
Peiou lo B', daQridwy ehemopévwr, ipews Énpäs dvd fo as", memépews Lf'. Aeo- 
TpiGeïrou rd Enpà dÉer. Aiayet nai Tà êv Bales émionwueror, ÉoTiv Üre ai drooldoeis 
eis émiQdverar Yyayev. — IMpôs mwpous.| Nirpou d@pdy edyas év éalo mad per 
dAiyou xponou nai dËous xardy pie" (BéATion dè ei dÉer Aciwoas Tôv d@pôy Toù vérpou 
xai TÜv xpOxOY XNpwT} dè dyp& dvakaGors. — Td did xedplas.] KnpoŸ, mioons, xe- 15 
dpias dyà Zy', xoho@uwvias Lue', DpOROÀEWS Li Cenn BE Ér Cv ëxes oÙtws * xnpOŸ, 
icons dvà Lv', xoAo@uwvias, mporddews, xedplas dvd Lu’. — Ilpùs roùs dyeu oidn- 
pärowv modaypiävras.] Knpoÿ fo y', Sa@vidor Lo y', sixvwviou à maduoÿ Xaiou Lo (7. 
— À rà News -] 807: dè xnpoÿ Jo <', duuwrianoŸ Sumuduaros loc’, xpduou LE, 
podivou Le’. OÉer rd duuwvyiandv Àeiou. ÎL ri» TETPAaÉpuAxON mpoohau6dvoucar aa 20 
AGavwrod ©s elva Toy €! [o d'. — Knpari modaypiny.] Ertéaros velou malo fo ç', 
uxvou dyplou plèns ÉQÜñs y welixpare fo B' à y'- émiypie. — Modaypinh épbuureu 
did Omlou, xpÜxou ai äprou ai Ts did XUGy: xeÏTu Év rois édpunoïs. — Knpwri 
modaypixñ.] XuAoë dADains, rhAews, Avoomépuou X 5", &Aaiou mukaoù x E', xnpod, 
xoXoQuvias dvà X a”, yaXGdvns fo B'. Evvédovra r& Eaiw oi quoi nai rôTe EmEaA- 95 
Xetat xohoQuvla, dolaros d 6 xnpès ouvoXuonomnbeis rÿ 4aXGavn. — ÀpÜperindr 


Y \ / ee » " 
xarämhaoua.] Aprou rù évrds fo <”, dv dnrüv Xexidous d', pelAwrou Lo B, uéliros 





TÔ dpxoÿr. Ô dpros nai rù peMwroy olvw yAvnet dmoGpéyovra. — IIpôs roùs dr 
LA A # C s +. ! LA \ 5 22 A f. 
oTpépuaros rà dpÜpa &\yoÿvras, olov yOvara, duous, oQupà, dyxdvas, nai uahsoTa 
Fr PU 4 # [4 
ei xpovloerav.] Knpoÿ, œuruivns, xooQuvias dvà Jo &, repeGivbivns Lo à', xuxpi- 30 
vou fo d’, à TÔ apxoÿy, ThÀEwS Énpäs AerTlüs ceonouévns nuivar. AvdhaGe rù d}evpos 
dva%u0elon 7 xnpwr. — Knpowrà dpÜprrimoïs A@Goviou roù pouainoÿ dixo)dyou.] 
Knpoÿ, oléaros yopeiou, noho@uyias, murvivns dvd X fB', Bourüpou, repeGivbluns 
duà X à’, xaAGavns lo a’, raupeiou oTéaros X B', oioürou X à’. Taxèv œhyvureu Emi 
de Tûs xphoews cuvrinera vapdive pÜpo. Xp nai Savudoeis. — Éprhaotpos Aau- 35 
pertiarn perà rès émdoces.] Aidapydpou X à’, mo6daivns X a’, yaAxOù xexavuévo, 
xoGdvns, xahuadvdou dvà o B, xoAoQuwvlas. xnpoÿ dvd X à’, SAaiou makaoù X FE. 
ÉVe AMdpyupor, polSdavar vs duohbvrou, eira EmiGalAe yahxdv, jaAxavÜor }eïa, 


doTdrnr dE nv anpariv perd ris ya}Gdvns, mi de ris ypñosws duels roÙ uèv Çap- 


27. AexVbous fo OX 
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pdxou uépos Èv, xnpoÿ dè pépn do, nai é}alou Tù épnor DTEpÿ nardy pie. — À An 
éumhaopos wapnyopiur.] Knpoÿ fo &', xoAoQwvlas Lo à’, oléaros ravpeiou fo a, 
EAalou 20. «', yuAoû Aiwvooépuou fo n', yépews fo B', MÉdyou Lo a’, Mapyüpou Lo a’. 
— Âyrldoros idka Aemidiavoÿ.] Xapaidpuos, dpioTo)oylas cTpoyyÜAns, yevriavis 
dvà X «', mnydvou dyplou omépuaros Ë al. Aldou Énpôv noyhMdpror a dia ddaros 
Sepuod à duxpod* à mAdoce. ÏL O8 œÜois nuépas Ts’. 


oŸ'. Ilepi éeÇarridoews. Vid. xLv, 29, t. IV, p. 65-82. 


on". Iepè xynopdr, dAQ@v, Aeryñvwv, }émpas, }eüxns. 


Éri roÿ xynouoÿ QAcGoroula xpnoléo nai Aourpé. Idvrws pèr volers ds Roveuy 
Eos, nai puxpôr Bepwnora rd deürepor Aoÿev- douxuor yàp Tù œdûos* Évpär dà 
Tà TeTpiywuéva na ouâr ThÂews dPelmuars, à oeûrhou, À miTÜpwr, ÿ onoauou, À 
pañdyns dyplas À nuépou* cuurdooer à al dAsüpw nuauive, à LUpOGaAdI&: ei dà 
xpovlèor, œupiär nai oÿewy dPebiuar: éAelio@érou, pupinns, Mvobwolews, Gpryd- 
vou, yAñywvos, daQvridwy, cuxbou dypiou plèns, xovla olaurÿ, dÉdlun, Saldoon, 
ouunäcoe dà roûrois* virpw perd dÉous Tpuyds, à roûrw à AauGdve: vérpou dpoÿ 
E a, MGavwroÿ, Selou drbpou dvd X à’, xupwXlas ous" + ÿ roûrw* dPporirpou, S-etou 
dmÜpou, dkuvoyiou xexavuévou loov* ei dè émireïyær Sédeis, nal ÉXA6Opou }euxoÿ. 
Zvyyplev dà déclalw, ouvrerpimuévns olaQidos dypias. Karaypleu dè Selw perà 
OËous, À AAPOQLLE ,  onxlas dolpduw perd dÉous, À cavdapdxn, à xoooù HAPT® , 
À Selo énbpo, à Xamalou bin, à vérpou uèv 6Sodoïs do, olaQidos dè éyplas nai 
oavdapduns dyà fo ff perd GÉchalou. — Tpds dAQods xai Aémpas xai heryñvas.] À)- 
xvovlou, vérpou dyà fo (B', AAsGGpou Aeuxod, Selou drÜpou dyà Jo a', évlore nai 
omex}aplou xexauuévou fo a’. ITose? mpôs péavas. — À do mpôs péavas d\Qous.]| 
Œuxñs dupeudvor 4)wp@r X a, æmnydvou Jo <', boonvduou fo S' Toù xuloÿ, do6e- 
oo, plouos dv lo a’. Edy OËer év ml nardype, nai rayéws dnoVa æpiy Éluwoer. 
— Acrynvimôv.] Knpod, repeGwblyns, mpondhews, Seiou drbpou, olunÎnplus cyiolñs 
Iou. TepeGivblyns fo £', Setou dmüpou fo «, MEdyovu fo d'. Éay douÿ cxÀnpôy eivar, 
dldou æeluw repeGivbivns ua émribeis Ave did Tpirns, xaÙ mél émirider Éws Vudpa- 
xwoet, elra Emi sv did yuAGy didéouve* dÜvarai de xai aÿrd émouhodv. — Ilpôs 
Aeryivas nai Xémpas.] À yvou omépuaros erà éPpovirpou odv dÉer nlypie, À aipuvor 
dheupor oùv dE, à dyxoûans pléar perd dEous. 


00". ep? Aénpas nai Ywpas. 


H Aémpa nai n Vopa Éndrepoy Tpayvouos éoT 1ÿs EmiQavelas peTà xvnouoÿ xai 


Cu. 78, 1. 10. ouumüooety conj.; ouu- oùv mäot X 1° m.; oÙv mâcot 2° m.; 
mâot X 1° m.;, ouumräcot 2° m.; oÙv ToûTois mporäcceë» Paul.; cuuaow (sic) dé Tù 
Paul.; ouundrTeim Aët. — Ib. pupobaña- oûua Aët. — 21. oQéxÂns xexauuévns 
vivo Aët., Paul. — 13. ouurdooeiv conj.; Paul. 
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droÿhËews owpdrur, êni pèy rûs Jwpas Xenlüv ua mirupoeudGr, mi dà ris Aérpas 
Qoudoud@v. Tpérera dè rd xpäux morè pèy émi Td peÂdyrepoy, morè dè Emi rù 
Aeuxdy, more d8 mi rù épulpôr. Auaupivera de  dypros c:yhv T® aüTdy èv xuxÀo- 
repäs émvépeobar, rhv dè Aémpar oûy ôpoiws, oùdè rhv Vwpar. — Ilpôs Aérpar.| 
Aipiyou &Aetpou La’, virpou dPpod Z9', yaAudv0ou Ln', ceÿThou pièns Àedvas TÔ 
dproûr fe dEer dpruvrdre, émi à ris xpelas AaSdy rd dpuoëy nai ulËas xardypie 
Baye mpoeunTpÜoNS TÜv TÜTOY ua émidpous OÛoviw* émilue dà did Tpirns xa) dm0- 
aude dore Yuyp®, ua méliv éniyprs. A @ods, Aémpas nai Àcryivas dmonaÜalpe 
oTaQis dypla or Selw dnûpo nai dpoenn, Oxo 1 era déousxaraypiouévn.—Ipôs 
Aémpas, Vwépas.] Miou nai yahuiriv Ioa perd oivou émiypis molduis. — Aerpndy.| 
À o@odédou À ceurhou plèns xvXoÿ Jo <', Selou dnÜpou, pévyns dvd Lv', vérpou Ly'. 
Enparbèr éxiypie disis Écs. — ep Xedxns.]  Aetxn omdds ol wep} mûr pépos 
roÿ ouaros yvôuevos, éri d Tüv rerpiywuévor woMot pèr, oÿ Yo dè. Toro 
Separeder pods dv0n Ln', vérpou d@poÿ Le', éAuvoviou Ly', Selou dmpou LE'.— 
ITpôs dAQods péAavas nai Acuyñvas.| Oelou drüpou, virpou 67109, dAxvovylou dvà 
fo B', xéuppews lo a. OEer Xelou. — ÉQhers, omédovs, idv0ous, dA@ods Separedor.| 
ÔpGwr dhebpou X ff’, eübuuou onépuaros X à’, duvyddAwv mixpôv, ouou dyplou 
blèns dv X a. Oivouéire oukAdouve , émlypie dè did péiros, perd dè dpiaïov did- 
oÎnua dmoomcyyie. — Daxods aipov.| Oépuous œixpods ép novlx Bpéye Éws oi- 
dhowair- Auubous dÈ énlypie Éws àPÉÀN. — À o.] Sdrwva yahundy Üdars Xerbous 
nai pére énlypie* Éacov &pas y', perd dè TÔ dmoonoyyiou ypà 1® à yuXoÿ. — 
TTpôs Aeyñvas.| Nérpoy nai Addavoy odv dËer naréypie. — Euñyua à ÂoxXnmds.] 
Nirpou,d@povirpou,dAëy xov@v, xammadoum@v, duuwrian@r al mixpÈv, MOYpEUS , 
daQvidwv dvà fo S',EX AE pou, oTpoublou, Selou érbpou, vdmuos, xopuews , oTaQidos 
dyplas, QéxAns, ipews dvà [o y', xnxïdos, xumépou ,oauiyou, œupélpou, Mé6dvou, 
cxolvou dvfous, umtou dyplou pièns, mpaclou Énpoÿ xduns, xauæéovros péhavos 
dyà Jo as". — Ipès dAPods péhavas.| Aifapybpou lo B's', Selou dxüpou Lo «'s', 
vérpou fo a’, xionpews fo a'* Évooas [4p&]. 


m'. Ilepi xabaprinür dry. 


Xohaywyoïs ypnoléov Gpa mon xabaprixÿ mdûv yerudvos. À Adns La! perà uei- 
xparou Ud6oÛw dpOpou: Eldver ydp æpù roù dplolou xarepydoaoleu oi Dà Écrépas 
À perd TpoQhr diddvres Bar Tovoi + dra@0elper yèp Th TpOPhv, Ÿ Te Ümvos diayed- 
pevos mi r® Oapudxew palola diner. Kevor dà yo%ñr Éayüty. Aidorar dè neÇañr 
Bapouuévois, 6Qoaawuor, dnlwdeor, roïs re êv roïs Ynvois Oarracibdecis dveu æu- 
peroÿ, rois re Giadpouñs Eprxwdous à vapawdous aioÜnoir Éyouor xai roïs Quous dpr- 
uelus dmonpivouois À daxvouévois 1à Evrepa nai rois mepi olôpayor BUpooews À 


y B ; RME 
dons, à voonAeias dvarpenlins dyrihauGavouévois, nai roïs ri æÀMUer mepirloud- 


p&]| om. X. — Cu. 80, 1. 31. # mdons X.— 36. dvarpenTinñs Aët., Paul.; 
X.— 35-36. À dons Aët., Paul.; : dvarpomtixfis X. Conf. p. 596, 1. 25. 
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ray xAuoOivar ur duvauévors. Aidoru à roïs dyeyouévors 1ûs œunplas aÿris Terpw- 
6o2ov Xerorpi6n0eïoa perd xudÜou pelupdrou + toïs Où y dveyopévois Tv Gurpiay 
aÿrîs eis xararotia avalauGaveru perd yvAoù xpduËns, à Spidaxivns, À paldyns, 
à xTpiov. Méas £AAEGOpos xoAnv dyet Ex mayTÔs TOÙ CWpUATOS AVEU Depions}acias* 
dd nai mupécoouoti didoru mr rôv cÎpayy@s na cuvey@s mupecodvrwr: didorou 
dè nai roïs veu muperod GÉéws vooodos nai rois év ypoviois voouaot deouévots yo- 
Aaywy0ù Qapudrou, olov pavouévors, Étepoxpavinoïs, Ürd xeQalalas GyXouuévors, 
peuparidouévors dupara, mepi Sépara daléoes Éyouoww. Émrndciéraros dE éc 
omAdyyvois re nai dolépa nai xÿoler Papuanelus deouévors: dyalds dE nai Emi rüs 
Tpayeias dprnpias ypoviws merovbulas, inrepiüoi re nai roïs éÉayÜMuara Eyouor nai 
Xeryñvas à Éprnras, À épuomélara, ÿ Aémpas. ÉL Odois d roù æAMlous La! Tôv 
ir Bpexouévwr GAyo ddart, reira dvarTluy0évrwr aûrv ua dPmpeleions| rs 
dnAnrnpibdous aûr@v évrepiovns, era Émpævouévou toù @oioÿ ai xonTopévou nai 
onfouévou. Aidioûw dÈ pehinpare à Üdar: mponcirmudor mdvrws, nai uéypr Tûs 
mavrehoûs xaDdpoews oÿdèr Spenléor. Aidora O8 nai Qupaleis pédirs ds uararôria , 
rivès de pyvdouoiv aûr@ yAñywva à SÜuEpar* oi de Europe rivi EwËar. KaÜ6dov 
dè éni mavrwr Tv dpaolinds nafapôyrwy dmayopelouer rois Papuaxevouévors 
Ünvoüy éypr mavrehods xaddpoews. Exappwvia maparAnokws ËA}e6Opo xabalper, 
xai tr &h or ypnoléor oùy Emi malüy Ent dv nai TS ÉAAeGOpo. Tôr dà xabaprixdr 
TDAVTWY ÜTapy0vTwv naxocTopdyor mûr Tÿs &Aoms xaxooTopaywTépa ñ cuxapu- 
uœvia. Où doréor où aÿrny oùre rois memovldoi oTdpayor, oÙre mupéooova. 
Âmupérois oùv aÿrr xai eoloudyors nai duomueos nai rois un padlws LroÜupoëor 
doréov æAñlos 660} d'+ puxréop de aÿriv dAoir egaprürois, à GÉvrdpo Tivi Tôy 
evoloudyor n GyyiSéper À menéper À yAñywrt, À aûroïs duAoïs roïs d\oiv: ro yûp 
dvarpenindy aûrñs nai xaxoolôpayov Éravoploÿoi oi des. Afdorai xal per pé- 
Autos EQ0od, ua) naramori £Ë aûrñs yiveru perà nopews dpaSixod Qupouévns. 
Ko2oxuyOs palola pèv yohdv xaÜaiper, xadalpes de nai uiËas , düvaun de éyer mapnÀ- 
Aayuiav ÉAAeGOpo nai cuappwvia Exetva pèy yp aluaros nai TÜv EplEGÜvTwr TÔ 
aiua dyyelwr nai rüv êx roÿrwy menheyuévor éol xalaprind: xo}onvyis de vetpowr 
ai Täv veupodër awudrwv* diôrep mon Téov rù uuËGOES rd dyopEvoy Ümd aÿris Ev 
ras aaldpoeci dd r@v veüpuy fuerv. Aotéor oùy aÿryy Toïs xeQalñy merov0ooi Eret- 
dar piuyE à 6 mepruparios xenanGoou TÜyn Er oxoTwpaTIoïs , Èreponpavimoïs , Ümd 
xeQañaias Gyhouuévois, dmomAmuTinoïs, xunINS onwUÉvVOIs, ypoviws OpLara Deuua- 
rifouévois, 6pÜonvoïnoïs re nai dobuarinoïs nai Bioaovor ypovios, ri re icyadimoïs, 
dpOpirinoïs, rots re mepi ve@pdr À aüoliv ypoylav Scynxdo1 Gdbeci. Aldoru dè 
dpayuñs mANos ris Évrepiovns yopis Tüv xONu«wY Év EX pÉTOU uv. B',eva@ndnuévou 
aÿr® na) mnydvou. KonTécÜw de ÿ évrepiuyn nai on0écôw Aer lorarw xocxivw, Éreura 
XeavOeïoa mo)Adus malin onDécbw: maicyet ydp T1 Toiodrov. Aeaybeïoa æpiv Bpa- 
xfva XenTordrn Qalvera, r@ pelimparu de éuSAn0eïoa nai dyvypavbeïoa droidaiver 


33. dyouu., émtAnmlimots, dnomÀ. Paul. — 35, yporlar Aët.; #poviws X ; om. Paul. 
‘ 
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o@odpa dole dmoleiclu Baerouéun dre iéonolou. Toÿrwr où Tv oidnodvrwr |Le- 


päv rfs xohonvvÜ dos éviore mpocicyetal riva ÿ) rÿ yaclpi, à à oloudyw, péluola 


dè raïs ÉMË rôv vrépor. Âte où Opruéx dvra Qéoes nai dauvodn mpoonaluera 
ÉAuOT rà évrepa nai cuuralelus veuprxds émPéper, oTpoQous re nai cuvohuds* did dn 
padluola mpovontéor r0ÿ xalüs AchedvÜa rhv xohonvyDida. Oi dè xouxo4 Opas ind 
pèr oÿdèr éyouoiv eloi de xaxooTôuayor o@6dpa xai mapà roÿro mhsioy Ts dQe- 
Xetas BAd6nv mapéxoucir. ÉAaripron Doparhnoiar dÜvaqur Eyes cuauwvias” dotéor 
dè aÿroÿ rpiw8ohov Xeïoy peTà ydAauTos x0. a". ÉxXenréon d8 ro mpaoltor a xoüQor 
aai ph maludrepor éviaurod. Tidualhos dyer gohñr onapuovix maparAnciws* 
didoreu dè roÿ dmoÿ olayôves récoapes à e' oùy dAQirw Qupalleïcar ai rayéws xara- 
mivôpera- naracyebeioar ydp év sTôpart rv yAdooap ÉAuodot nai Tà mépiË. Aabu- 
pides naÜaipouor yolñr domep ÉAAÉGOpOs xal ouapuwvia" Ed dÈ omépua dorpièdes 
duQepès narà péyelos 6p06w. Aoréoy dà érTà ÿ OnTd nai pégpr se rois eûrovous. Toës 
uèr oùy mAclw nalap0ivar deouévors dapacaolu mpoolauréov * roïs dë ph wav éps- 
mpdurou, undè mods dronpiocws xpnéovoir dhooyepeis uaramiverv, nai do la 
ei axooTôpayor rüygorev. Héraov Pordvn 071) mouulwrdtn rois dvOeciv' raÿrns 
Tôv dnpeudvuy Àelwy Enp@v Ocov 66ohods Our év ehxparw doréov. Kalaiper dè 
maparAnoiws £AXeG6pw yoktr udluola dè dpuober rois Quowdeor Tv may à dù 
psayyodas xardpyes, nai omAnvds éprveuparwoeor nai ÿoTépas xal xôdov, nai copr- 
Qoïs oidfpaor mepirovalou: mpôs yèp r@ xohhr dyeuv nai Quodr éd: xarappnurindv 
&s mou uai Ïrroxparns Aëyer. Kevraipion TÔ puxpôr yolñr nai uÜËus naaiper 
idlws à ioysadinoïs dpuoge. Ilivero d aÿrod rd dnobeuax dnobecÜèy ÿdari* EoTw dè 
Toû xevravpiou æAñ0os La's', ro à ÿduros xorÜÂn, ualmŸnolw de eis fpuou. — 
OÉvyapor nalaprimdr.] Exaupovias, menépeuws, GyyiSépews, fdvdouov, oehivou 
onépuaros dvà fo a’, dËÉous, ydpou, péuros dvd Ë à. — Kouxia xaaprixd.] À ons 
lo a’, xohoxuvbidos évrepiwvns, ouapuwvias L<', dyapixoÿ £Ly', dduvliou yu2où 
LR, uaoliyns La’, menépeuws Xeuxoÿ LI’. XuAG xpdu6ns dvakdu6ave. ÀXdns Lo y', 
cxaguuwvias lo a, xohoxuvüidos Ld'.— Kabaprixdv GÉÿropoy.| Ierépews, xuuivou, 
ænyävov, cxapuwvias dvd [o a’, virpou Beperimagpiou dvà Lo y', 0Ëous Lo <', péluros 
X a'. À ddois now hapior v para ÿdaros au. «+ didoru dE nai ar aÿrd ds Éx}eryua. 
— EL dr dÉvuéliros mixpd.| Àôns Lo d', @ikov lo B', noolou, xacias, duauou, 
ipews dvà La’, papalou piêns Cho:où X a, malins, vapdou xekrimis, Gyy1Éépews 
dvd La’, dÉous ÉéoTnv as", péluros E a's". — Mehaivns yoñs xafaprixov.] ŸSuros 
É y',mélros xd. y', Orep 801 Éeoliou rù réraprov, émibÿuou Lo à’. Kédas ofoas ée 
Opoû nai perd To meprheQÜiva Tù rpirov 709 œavrds didou miveir mpôs dvaqur. 
Aoneï dé pos T0 réraprov didüvu, rois de egéxros xai rd ipuou. — Mehaivns yods 
xa0aprixov.] Ârioy rù Dpùs Tr bièn TÔ pèv &vo yoÂÿv uÉaurar xaDaiper rd fic, rù 
dè hop za dvw nai xdrw. — Ipès rods drepxalaipouévous.] Êni rüv Ürepualaupo- 


; À ë : À 
pévor ouoTé} es To mordv xai Srvodr ÉTITRÉTE didovar dE oivoy aÿcTnpov dra- 


Da GpOCICYETAU Aët. ; DPOÏTHETA X Paul. 
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péxurov xarà Bpayd erd xploi oÙv Üdars émirerauéros Sepuÿ. Kaldy d8 na) rd 
d8pôr ro d}Qirou QéÉavra Émmdooew r$ morà. À xwdar mEeQwyuévnr Àeiay ëu- 
mäooeiw T® mor. Louer de xaAds nai Qauñ énliouévn [or dÉci] nai oeûrAw uédanr 
éÿnbeïca, mposhaSoÿoa nai bodv, ai dmior ox}npal Éxuvlduerar, à xuddyta, nai Tà 
mpôs xoshlay moriopeva, h duQaxos Énpäs xomelons nai onobelons xai mivouéyns* 
ÉoTw dà duuvala ÿ OuDaË à iraaiu. 


! 1022) 22 
ma. Ilepi éperinüy. 


Épérois ypävrai nai oi Syialvoyres ÿrd æA0ovs Tpo®ñs (Bapoëuevor xai oi vo- 
codvres dÉéws, émeidàv Ümo @?éyuaros Ÿ Toroÿrou Tivds évoy]GyTu- éuerinots à 
Papuanois oùte Dyialvouoiy émirperléov, oùte roïs GÉéws voooÿoiv* émi LOvwy yap 
our edlera Tv ypoviwy dalécewr, rai péliola Tv Écuippouévor nai poyhelas 
ioxvpas deouévor SÉupérus de dpuôbes velpois nexanxwuévots &v moddypa xai dp- 
Oplrid, Tpôpois, mapéceoiw, dmomAnËias nai Tais drd cloudyou yivouévas émÀn- 
Vlois- raïs yap drd xeCadñs où nardX Ana. Émerbdeia nai nayeËlus, roïs re }eÇar- 
ribdeoi, roïs re ixrepunoïs, nai Üdpwmimoïs toïs xarà odpua, nai ras }erymywdeour 
dpbomvotus, dofuarinoïs, avla, pelayyo%ia, nai moi dnAds doa undcuiay évay- 
rlwoiv Éxet mpÔs Thv xphoiv Toy éerixdv Papuaixwv Évayrioüvrou Où aïuaros dua- 
Joyh, mur dolepiuaïs, vauribdeoiv, Ümd mvryuoù éveyouévas olov ouvayyns. Tv 
dè duerix@v mpoyerporarôr éoTi xÜmpivoy + didovar dè dmoSdrTery roùs daurÜhous eis 
aûrd nai mpocdrTecüu roù yapyapedvos* xiveï yp èueroy eürovws. Ndpdou xeATins 
piéôy LE’, Shdomews onépuaros GÉuSadQou æAños, xéo]pou fièüy Le’ à c', duPvoet- 
doûs y” QUARA, ua dX\a mod drep Ev iolopiy eüploxouesr, dvw xaOalpouoiv. Ty 
oùv xpñoiv ToËrTwy dmayopelouer pnéTi meipa yivwoxouévnr, GÀ Ad pévoy ic lopie 
xepévny. PaQayides dà rüv mpoupnuévor EXarTov uèr xafaipouoir vw, d@elodor 
dè pal ov, dody où ToÙ æmAYUous Tis Exxpioews dydoytos, dAÂd Tfs @oiOTNTos nai 
Tîs duvduews aûr@v. Aid Toro Ô dd paQavidwy éueros Ünd mévrwy rüv larpôv mi 
dvrwv T@v ypovlwy voontdrur mapahauSdvera xaldrep ris punpds É)EGopiouds. 
Aotéov de Très paQaridas éri pèr maüv Tüv mpoctpnpévor mponcirnudot nai mpoe- 
uéoaor spis pèr à rerpds dmd deirvou, vÂoleor dè dmaëË à dis. ÉcTowoay 08 ai paga- 
vides Opruetu oQdpa nai veapal al narareruñolwoar eis Aen1à mérala: dmo6pe- 
xÉo0woay dè rà mérada mp dvo À Tpiôv dp@v ëv Oévuélure, nämeura éolhérw doov 
[à] Ô AauGdvor dÜvnre mANos nai whaolauts EmppoQeiro Toÿ dÉvuéliros duty 
dè dpôv diayevopévor êv ais ypù mepirareï rdv }aGdvTa, perd roûro yMapôv Ÿdwp 
émirivére œÀctolor door, xämerra perà dauriwr à mTepür xadécews épelrw. Exeud- 
Lovras de aa dAXov Tpdrov ai paPavides oÿrws. ÉAXe6dpou roÿ euxoÿd nai xaÀ0Ù y" 


eis baPartdus xarTamelpovTa mpodanerrnbeicus nada, Êmeuta els Tà HEVTALATE 


1. HET xpnvaiou Üdaros Aët.—Ib. Sep- revros nai ceuobévros X. — Cu. 81, 1. 28. 
oÏ X. — 3, [odr déer] Aët.; om. X. —  wnoexoïs X.— 31. [dv] om.X.— 33. éueirw 
4. dmior Aët.; dur X. — 5, Énpod xo-  Aët.; éuetv X. 
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rabiepévoy räv roù ÉAeGépou fiv dAÂws ydp ddvaror pañaxà dura rà file roù 
EAXe6dpou aiQvidior xaramapivar* éuuévovra dè vÜxra Ev taïs paQartoiv aûrà pèv 
péxToyrau, ai dè paQavides aararun0etoo eis méraha mpouroGpéyovrou ds mpoelpnrai 
nai douÿrws didovra, dole roûrov Tv uerov puxTdy al oinedTaroy r® ÉAAEGopi- 


ou® ylvecbas. 


mf'. Ilepi évwdbrwr. 


Âvwdüvors ÿrvou pèv Évexa ypnoléov roïs re meprypiolois nai roïs xallepévois 
cis rà ra nai Th Édpar nai roïs émrilepévors Swpaur ai noiMa* mpds dè Ty eÿ- 
xoupiay émrfdesos ÿ Écmépa* ei de ai rà word mpooaydéyouer, BeXrlous mévrwy ai 
dytidoror re Dilwvos uai n di dÙo METÉPEWV* (LATE dè dpXObÉVOY Tôv œuläy, 
pire év aÿËmoss Ovrwv, dAÀà paluola pèr &v mapanpÿ: ei dé émeiyor, nai év dau. 
Ta dè mpds Piya nai déonvoav dprolov Eyes xupôv rdv perd méonr viura* ei dè 
éneiyot, TÜv perd Tv Écmépar * rà de did Gdéyny à omaopods à AvyLods TÔv Er dxpu rdv 
ouurTopdrar, arà dy dy ylynra ypôvov.Toïs de did ÉAuwoi à peuuarioudy à Éroyñr 
xoras dotéov mpù puäs pas ris rpoQñs er Tv Toù owparos ÉmuéAeray * rivd dà nai 
Er uéon Tÿ TpoQñ: émuyvüueva ydp rois ovrlous eis rhv idlav dÜvaur peraba}des, 
édy Te xafaprind, ei oÿrw TÜyor, ÿ, à ÉQeurind, ÿ énxpirind, rà aÿrd moiodot era 
TOÙ ua, el rives dpa x Tüv Qapudxwr ouuBalvorey xanwoes , duSAÿveodou. Ta dé mpds 
blyn à œuperods diddpera mpd dueir à rpiëv dpôv mpooQepéolw. Aeï pévrot müvras 
roùs }auGdvoyras npeueïv riva xpOvor naraxemmévous à xalebouévous* ei de un érei- 
yosev of xæpoi , doréov mi rpeïs à mévre nuépas ; eira dialiprdver tds lous xal win 
mpocPépeur* rà ydp év Eer dyahoyet rois xard QÜoiv diaurfuaciv. Aid roro xai rà 
dQéliua ÉlarTon dQedet, ai Tà (BlaGepà EharTop Badrles. Iapacnuerwréor dè dr: 
Tà dywduva pèv mpôs ràs dpyds roù oToudyou xalänTeca elw0er, ÉdrolérTa de d6}a6 
Te aa) dia ViVETU. — Àvôuvor ÿTvwrixdv dvaËnpartindr TPOXIGXAp:OY Tpiywvoy 
Doioÿv mpôs re naraolayudv, Pnyas, OQlaaudr pelpara, mpds Te roùs Tir TpoGiy 
droppinlovras, xoulaxods, duoevrepenoüs.| Selivou omépuaros, Üooxuduou }euxoù 
omépuaros dvd Ly', dvisou Ld', Gmlou La’. Ÿdar yhap Xedvas mAdooe Tpoxiouous 
xvapualous, Sidou d'à B'. — Ô da oREpudrwy Tpoyicuos.] Âvioov, papallou, ÿoo- 
xvdpou omépuaros dvd Le’, cehlvou omépuaros, duusws dvd Ly', dmiou dpaypai d'. 
Ÿdar X1p® }crorpi6ñoas mÂdoce rpoyiouous Sépuowr ueyéün Éxovras, nai didou 
0Qbahmor perd Udaros, dusrvoodcr perd dEvuéluros ei dà œupérlour, did Gdpo- 
péAros, noilaxoïs na ducevrepinoïs pèv did olvou xpaduaros, ÿ pods dQeluaros, 
À ÉAinœwv durédou, mupéoouor dè dd dEelmuaros xudwpiwr pihcwv, à ueomi}wr, À 
BpaSior, à Poxobadvwv, cTouayrnoïs perd yuAoû poids GÉsias à aépeuws, raïs dè 
Ümd dpuéos yuuoÿ peunariouévors perd yhuxéos. Év dAX» 6 did omspudrur oÙrws 
yet. EeAlvou omépuaros Lu',dvicou Lis',duuews Lis’, dooxuapou, wapalou dvà Zif', 


' / LV) 22 \ ! 2 
ômiou Ln'. HAdoce rpoyionous dpayquaious ai 66oXGy d' nai y’, ai didou Ep morà &s 


Cu. 82, 1. 16. Tà aÿrd wotodot conj.; aÿrà moroÿca X, 
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Gposipnru, xai ëmi Tüv Opaolinwrépur ducevrepin@v éveudrwr mpdondene air. 
— Âvouvoy mpds 1e frap ai Xvyuoÿs nai oTpô@ous norlaxods nai Ta pô Tr 
œuperèv plyn, doepuxès mviyas, terapraious, Éroyovdplwy æwûvous nai eis dppata 
peunariSouévous.] Eehfvou orépuaros £n', dvico Ld', xaolopiou ZE’, émiou LE, 
cupyns LÉ, menépews La’. IAdooe rpoyiouous dycvras dvà La’, xai dou xosa- 
xoïs petà olvou, roïs dÈ Aoumoïs perd pelmpdrou, meplwduyor LETà yAvXÉOs. — 
Yrvwrixdr.] Kapdappou Ln', memépews Oxo: p', oayarnvoÿ Zd', xaolopiou ZF', 
ômiov LG. H Jdcis ds do dpoBor. — ITep} dypurvias.| Ip0oTaËor Tpilu eis rods 
modas nai xAdoua Ths xdrw yaolpôs fyouv veux ai viuua mpoowrou drd Troù Éwuog 
T@v xwdv@Y nai dyaxd}Amua md Toù Tpoyicuou roÿ did OTEpudTUY, À Omiou LETÈ TO 
omÉépuaros Tüv xwdudv À Spidaukuns orépua dvakduBave dà Tadra perd xpÜuwy 
où nai oÙrws émiypre els Tès ivas nai sis T0 péTwmov, els Te Tà dTa aa Thv xou ay 
a) Sépana. — Ÿrrwrind nonxix Bnyixoïs.] Oriou, ya}Gdvns, olépaxos, GHÜPLNS» 
xpOxou ioa* didou dpoSiaïa xonxia y' À d' Xwpis moroi. — É drà dvo menépecwr Àm- 
Étniperos.| Kivvauœuou, xaoloplou, dmiou dvà Zc', oubpvns, x60ou, menépews 
Xevxoÿ ua paxpoÿ, yaXGdvns dva Ly', xpôxou LE. ÂvakapGave uédur: déc nai 
didou nvduou uéyelos. — H Qridveros.] Ilemépews Aeuxod Lu’, dooxvduou omépuaros 
Zx', drlou Li, npdnou Le’, mupélpou, eiCopBlou, vapdoolayuos dvà La’, péliros 
dr 09 ÿ dAXOU éréCOou +0 dpxoëv. ÂvalduBave, SiSou ovriL09 xapou 10 péyellos 
rehelois, ürodecoTépors dè xuduou, mao dè épe6ivfou, frarimoïs did dEelnuaros 
moliou ÿ did GÉvpéluros , omAnmxoïs did dPedmuaros yapaæmiruos, à xamrdpeuws fiv 
év GÉvxpare eis drorpirwoiw édnbeacdr, Mbidor di dOelmuaros ce)lvou  merpoce- 
Ayou, roïs de cÎpayyoupiôcr papallou dQedmuar:, duonvoïxoïs xai dofuarimoïs uerà 
dÉous ox uTiInoù 20% loplov d', Qliounoïs &p miodvns yvAG na Pnyrxoïs Guolws, 
mheuprrinoïs perd dOedmuaros yauamiruos, aiuorToïnoïs werà GÉvxpdrou, æpôs de 


Td évrds mévra erà Dopouéluros. TO dè wANUos ro rmoroù rot dOelnuaros ëcTwoar 


1 
. 





AŸ. y ITepi rñs dÜavacias dvridorou. Àdavacia dyduvos mAcvpirint.] Kaoias, 
vapdocldyvos, duuou, xpôxou, dmiou, ollparos, xdoTou, ouÿpyns dvd La, pé- 
Auros dmnOpiouévou TÔ dpxodv. Ï Sdois ds % Qucveros. — Îl Seonrectavi mpôs Tès 
év aaraxahUe: dmooldocs xafdXov xal mÜoy dydyovras nai mpôs ducerrepixoüs.] 
Auinov, oivavos, ipews vpruñs duà LE, ehivou omépuaros, peAayÜiou, dniou dvà 
Zy', xaoTopiou LB, wéluros dmn@piouévou rd dpuoüv. Afdou zapiou movrioÿ rù 
uéye0os. — Trrwrixdy pdliola rois Sépara peuuari$ouéross ai Biocouoiv.]| Eup- 
vns LB’, xpôxou Ly', Gmiou Ly', évioou Ld', dalnou omépuaros Ld', ciparos Ld', 
DOGHUALOU GTÉPILATOS Le’. Tauxet eibons D Üdurt xXtap® mldcoe Tpoxicuovs duo 
TpiSohop* didou Eva els LOT». — Âvridoros œuwvia.] Ienépews ékavos Zn, 
memépews }euxo® Lc', paxpod L<', dooxvduou omépuuros Zud', ASdvou, xp0xou, 
péou dvd Luff, @éou L1B, dmiou Lud', duépou Lr', oTiparos Le’, ouÿpyns £a, 
xdoTou Ly', xaoTopiou Lu, vapdooldyvos Ls', mupélpou Lc', eübop£iou Le',pé- 


\ Li … LEZ Là 
Autos Tù dpnodv. H ddots els vÜxta xuduou éyebos. 
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amy’. Iepi Édprnür. 


IIpôs Qeyuovds dauruklou duuublou To d', mouQéduyos fo a’, à nadpelus dmahñs, 
A6dvou fo a’, cépeuws yuXoù 20. a". Aeiou émÉtAlwy nard Bpayd rdv yuAd Évws dva- 
Aw0ÿ , eîra momous xnpornr Ë éAaiou bodivou x a«' ua xmpoÿ lo c' ai dvaËtous 
ulyvue uadoowv eûrovws. Évre d8 did mvouhxoù nai émdvw durhaoua Sels xa ëpiov 
rides. Iorst dà ai mpôs payadas Phsyuavoloas nai rès perd mupooews À dnyuod 
y Édpa Éluwoeis. — ÀÂDo.] Mupouwivou no. a’, duuvbiou fo d', M6avou fo E'. Érous 
70 Vuÿron péyps uehirwdous ouoldoews émiyes mpoheheutopérewr rüv do. — Édprndv 
xarouhoüv.] Knpoÿ lo F', xadueias rpis xexavuévns Lo G', Yruubiou fo x’, oXi6dou xe- 
zavuévou memAuuévou lo à’, uporvivou x a’. Oive Aeiou rà Enpà Eni inavès ÿpépas 
où 4p@.— pds payddas nai Qhsyuovds ér Édpa nai aidols nat xovdvAGaTa.]| Wiuv- 
Oiou los’, MOapyäpou fo B's", MÉavwroÿ, oxwpias soXGdou, oTurrnpias oytoTns dvà 
Po E'. Oivo ddaXdoow Xexbous lyvus podive À puporvive. Ioiet mpès rà purapà £hun 
Ep Edpa, pdliola mepi rhr Ts Bañdvou olePadvnr nai rhv mooÛny à pire Ürd rür 
SppôTar xaÜalperar nai Ürd rüv mpôs vous mapoËyerat,  Orav drocipeiv ph dbvwv- 
Tai. — Tods bayddas dmovAwrimdv Énpôv.] Afdou Epuytou, xadpueias, diuubiou, dXôns, 
MGdyov dvd LI, Aemidos, GiBpuyoÿs dvd LI. Aciou émuedds. — Ô diù dhrnaxxa- 
Éwy rpoxionos mpôs payddas nai xoydvAwpaTa, pupumuias re xai SÜpous xai médas 
Ürepoyàs nai mapovvylas nai ÉpuorréharTa ua dra muoppooÏvra nai yelln ÉphwyôTa 
al méAuara.] Wiuvblou Lis’, Mapyipou L1B", dhimannaSou plèns Photod Enpoÿ Lib, 
Xxhxdv0ov ZE, olunrnpias oyiolñs LE", civwmidos PACE OÉer Xelou mpôs dè Tir 
xpelav êmi Éndolou mallous xaralAñhws duels ÉTÉL PIE. — Édpixdr ñ duSpooia.] Kn- 
pod, méluros, podivou, AOapyüpou, Viuvblov, oéaros aiyelou, Bourépou dvà Jo y', 
Mavou Lo a'.— Aaxrukxd payaot nai xovdyAwaos roïs uerà xeupoupylav.| AiGarou 
fo a", fapypou, dauvliou, xaduelas dvà Jo a!, oTurrnpias oyioTñs, xpôxou, dhons, 
piouos dmToù dvd fo (B'. Aeciou oïvw oTÿ@ovre Éws dyalwôÿ dixorühiov nai puyvds 
uvpoivivou X à yp@.— Ipès xovduXduara.] Xahxirews, oloÿrou, uehoù éhaQeiou, 
Bdrou Qi wr dyd fo B'. Merà xnpuris yp@. — Ipôs aiuoppoidus. IpooxAvoua 
aiuoppoidwv.| Ëv ÿdaros xorbhous n° éVera dudvôns aiyurlias, dpremicias dvà fo &', 
durs QÜXwy fo e', cidnpinidos Lo à’, &ws droke@Üÿ ro Huuou T0Ù Ydaros* perd de 
Tv Édnoiv roûro ai uèr Boräveu inlouru, r@ de durs piyvurar Énpà radra. Me- 
Aavrnpias Li, clurnplas oTpoyyŸns LxS', Aapybpou Ld', xnxidos Ly', wiouos 
PACE owpews LB’. Adous rù Enpôv v r@ dOednuars xaraidynoov ras ris Auépas 
8Ë Gpraiou dixoTmuaros, Tÿ dè émoÿon ÉTepoy ôpoiws ouevdoas NaTuOva, ua TŸ 
Tpirn do oxevdoas ooiws moie. Et dE émipévor 5: Aclavo, 5 rerdprn xaraney- 
rhoas Tùs aisoppoidas , ei aiodvoro à aiudooor, rù pèv d@édmua éuolws moisi, roù 


dE Énpoÿ rù fmiou uioye, xaruovñons d œapdnlou 15 Enpà iva dupi8üs xavlüos, 


Cu. 83, 1. 34. émueivos X. 
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dà dé Tir QAsyuovr dpro ÉÉwber xardrhacoe. Toÿro aies rayéws, T1 dè nara- 


[à » A A ES, / esf2 
mhdopars évrds ris € dmoninlouoi ai écydpou. 
mod. Ilepi aidouxüv. 


TO réraprov êv roïs Édpiuoïs moeï mpôs 1e payddas rds mepi Thv woofnr xai Tà 
ep} Tv oTeQdynr purapà Élun, nai pdlola Orav drooëpers ph dÜvwvru, dylerar 





dé rà Enpà oivelato. À Mo eis à aÿré.] Affou @puylou xexauuévou This nai é- 


oGeopévou Tù pèr mpôroy Bourépe à podlyew, rù dè deirepoy oïvw , rù dè rplrov pé- 





Jurs Lo B', podwr &pdous Lo a’, oidlwv fo 8’. — To dià Xäprou æpôs vouds.] Aentdos 
xaxoÿ fo as", Xäprou xexauuévou fo a, dpoermod, oxiolñs Lc', Srelou dmüpou Lc', 
moX6dov xenauuévou Ly'. Êri r@r voudv Énpor éuracoe, À LOT émlypie éd 
UlËas nai Bpayeï podivou. Ki dè émmdhatos eiey ai voprai, uôvw bodive Qupär rd Enpdy 
éririQes. KaÜdhov dà œâoav vor nai Tnv émi aÿr@v @leyuovñr xaramAacoe Qaxÿ 
ÉQ0S perd oidiwv oùv péri nai Bpayet bodlve: ei dè cPodpa Qheyuaivor, Gard DOS 
uerd dprou BeGpeyuéve rot rù lcov, à TÔ splrov, à Tù fpuou. — Kôpaë œpds 
vous rù did GEvuéluros.] Kmxidwvy Lo £', Xenidos fo a's", yauirews, M6dvou dvd 
lo a’. Aelou dÉer émi inavds muépas, ai 8m réet uiéov péros Jo €’, ywpis dè œoi- 
cas xnpwriv drd uporvivou [o mm! uai ravpelou oÎéaros fo n' xai anpoÿ lo d' nai 
repeGivivns [o «' piËëus ov}Aéœye nai yp@ ds Td did ydprov, did Te muovAuoù ëme 
xai dià porou maparbels, éravwler d nurarAdoowy À xnpowrhv émimbeis éyovoar 
xnxidos Bpayd à oidiwv, à or6yyov nai méToy SE oivou. — Paydoiv, ÉAxeow a- 
dolwv aÿroudrois.| À on» Énpèr émiracce* ei dè o1d@oiro, uiyvue nadpelas pis 
xexauuéyns rù icov, à œAéor, À EXarlop. — Paydor SauruAlou, aiSolou yuvœuxetou, 
à mÜcûns.] Wipvblou, poh6daivns , xnxidos, upolvns À oubpyns ica. Enp® xpà, à 
perd oivou. — Oÿuwr év aidolotës ÉvpdQior.| Xahuirews @uñs, uiouos Guoù dvd fo 
as", clumnpias oyolüs fo a’, Aemtdos yaluoÿ fo BP’. Enpôr ériracce mpoiypavas 
oivæ Tods Tomous. — Oauuaoldr mpôs vouès aidotwv.] XaAxiri xaÿoas yp@ Enp@. 


— À Vo.] Péduwy dy0ous Lo B', dAdns Lo à. Enpôr wpoarom}ÿvas olvw éniracce. 


me’. Ilepè roÿ eis Üoyeor xarolMomoavros évrépou na péAXovros eihedy 
dmepyaecba, 


Iesparéov eû0ds oynpariouvras aÿrods dyappereïs dvabAiGe eis PouÉGvas rà 
xarolioUfoavTa Tüv évrépor* yevoueva dè mi ywpar émdécuois mapaxparnTéop. 
E? dè mepiwdnuotur fon perd Qheyuovis T@v mepi Tdr Ooyeoy Tru 61p6Qor nai 
éurvevuaréoets ylvoiwro, Tir dvdÜ}huur maparnoduela: pelbovos ydp 80: Qeyuo- 
vis airiu QheGoroufoouer Oà nai ouolehoduer dypr Ts mpwrTns drarpirov, éuGpé- 
xovres Tà mepi Tùv doyeov xard èv Tàs dpyûs olournpoïs éplois did oivehalou, oTe- 


por d xaramAdocovrtes xai xaracydbovres xard xÜn}oy Tà meproidoÿvra rüv LEpÜy* 


Cu. 84, 1. 22. uupoivns om. Aët.—  doûvra Tv ex em.; DEproidoDvrwv X ; Ge- 
Cu. 85, L 28. x@pas Aët. — 33. mepior-  podmudra Tüv Aët. 
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dueAndévra yèp xarà vÉXpoOOIY dvupet mods. Taparpñs dè yevouévns anporais 
xpmoléov na rÿ Mvacéou dmepérn, émdécer dè ypnoouela éni mhelous nuépas. — 
Âvano mue épTépov.| Edito Li’, mxidos OuQaxiridos Le. ÉVyous év oïvo aiolnp® 
uvdOous rpeïs Aexdvas re émurider mpoaval}ilas rù Evrepoy al mporararr fous Jours 
duyp®, el uù xemmdr ein mayerwdns, émihve dà did nuep@v 1’, pévoyros mi x\ivns 
ToÙ Sreparevouévou Émi NLÉpas À", uai mivoyros aunapiooov dPédnua uerà oivou. 
To dë Qdpuaxor ni maidwr most. Êr do dvrrypdQe mériêe, Enoi, oPaipion xu- 
mapiooou Tpubo)oy év xpauari. — À do dyaxd}Anua évrépor.] Knpoÿ, muruivns, 
icons, do@aArovu, &-elou dmipou ou. Ipoaval as émirider nai érdvo wldyua ai 
émldeouor. — ÀÂDo.] Knpoÿ Zn, Taupox 6} Ans Lo’, dns Le’, repeGivbivns £Y', 
doPakrou Ly', pdvrns tpuokov yemôvos ai puporvlvou xoyhMdpior. TepeGivbivns 
fo as", xnpoÿ, M6dvou, ouipvns, iylvoxdAAns, xoy dv GoTpdxwvy, pappipou dvd 
fo «. Th» yÜvouo hay dE mpobpeye Er? nuépas y’ ai Aedvas nai Édioas za sd 
Aei@r dyd}ae aÿrÿ Tà Aoëmd. — Évrepoxihaus did iÉoù.] Iloons Énpas, repeGivÜluns 
dyà X a’, xohoQwvias lo B', Ë08 dpuivou lo <', mporédews lo d', yahGayns Jo f'. 
Tyrerar dua micoa, xo}o@ovia, tepeGwÜiun, eira oùrws EmGderou 0 iËds nai Ta- 
XÉws dplévra drd r0ÿ œupôs crabieru Ews Yuy. Ilorst nai mpôs yoipddas, peh- 
anpidas, dmoolfuara à BouSvas à rpdymAov* Évroï yèp na mupaxo}G* œouet nai 
éri dpOpor Ebuyuévwr. Knpoÿ, xnxidwr, cidiwv, dudvÜns aiyvrlias. AvalauSave 
dyp& wloom xai yp@.— Ipds ddpoxñhas.] Âc6ecloy yhoiÿ dyalaSdy érurier [od»] 
anporÿ, ui Bpaxd virpou piéus rÿ àoSéo To. Ilosoÿor nai ai émiomaolinai. — IIpds 
ddpounaoÿs.] Pas xpdu6ns xaÿoas dvdhaSe rnv omodidy oléars yoipelo mal 
TernuoTs nai éumAdons émriler, Émilue dà did y'nuepôv. Ipôs dé ro ph mél ouÀ- 
Aoyhv dypoù yevéolu xp@ pahdypar: roûrew. Knpoù X B', œioons Énpäs lo S', du- 
poviaxoù Sumiduaros lo na’, olurTnplas ÿypäs fo as" à nai [B'. Iloet eis roro xai 
ñ diè apr" ao d8 aÿrn. — H did æipôv.] Icons X B', œurvivns Enpäs Lo 2, xnpoÿ 
Aeuxcd Lo y', xowoÿ Jo y', éAalou œahuoÿ Jo e', doQañrou lo Es", aïpüv d\eépou 
XerTorarou pryorwvbuov, à éolv fo 19°. Toïs rnuroïs émaplévrwv éx ToÙ œupôs êu- 
mäcoeta 9 doPañros }etoTaTn * X/uapots dè YEVOUÉLOIS TÔ aipivoy, aa ÉTIPhalveTa 
dËos dprud Lo d'. Ioret xai mpôs rès y uaooïs xaxon0eis ouAmpiast ol dè œavu 
Énpavriun nai dvwduvos. — Ipôs dpyewr Qheyuovas.| Knpod, auiruivns, dunÜvou 
SXalou, vapxicoivou dvà for", xuulyou Asordrou [o e', Gvidas e'. Kai ras vidas Enpas 
pèv x0me na onle, veapès dè auAAËyE T@ xuuivw nai dvaËdons Thv xnpwThv dva- 
palace dua mavra ua Yp@ éurhdoowr, dvwler dè roÙ éurAdouaros éplois xp 
éaio vapaicoive dedeuuévois, à pmAbve à podive. — Ào.] Kÿuivoy xnpowrÿ dva- 
AaGor xpS* à oTaQide dyeu rüv yrydprov dirhdoiov dvahaGdy Àstov xÜwuvor, À A- 
voomepuor év xpduars ÉQÜS* À rHAwov cd peixparw* à xplvou bilur Ev oivw, ai 
Xedvas ploye Bpayd pékiros. ose? xain dÜvaus aÿrn. SraQidos dveu yryaprwv Le’, 


xupivou GÉÿGaQor, miruivns loov. Aouet dé por muruivns lo y', méAstos rù adrapues. 


20. [oür] Paul.; om. X. 
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Xpoyiou dè oÙons Tüs cxAnplas, otxÿou dypiou lar édious év peAtxpare ai Àe1o- 
Tpiéfoas xarämhacoe perd Opo6lyou d\eÿpou. — À Vo eis dpxewr Gheyuovds.] Hpr- 
YÉporra xAwpôr nardmacoe, à x0Alavdpoy 4)wpôr perd claQidwr, Exaolov SEnpn- 
uévoy rà yiyapra, à ÉpeSivlwv &Asupor oùv peluxpdro ECO, à xoAdLUVOX du À 
audévia ÉQÜa. DAsSorouia drd oQupoÿ Boiünux dpyewr Qheypuvdvrwv. — Ipos 
aynopods mepi dpyeis.] Nirpou, olaQidos dyplas, olurnpias ÿypas. OEer ÀELoTpt- 
Énoas nai podive nardypie ëv Bañavelw, perd dà rd Aoÿoacar Emimaraypiéolw où 
TÔ Aeuxdv era mÉMITOS. — Ao.] Tpüya dÉous Énpav olvo Qupdoas ypù &onep Tr 


porépo al per Tara où Tù }euxdy Éméy pre. 


as. Iep}i ioyaiuwr. 


Mavya AGavywrod éuracoouévn néye aiuoppaylas,n MBavwrds, pAÀov dè 6 xe- 
xavuévos. Mirryyos aiuobpayoÿons ypnoléor MSavwr®, à cauix yñ dolépr eyo- 
uévn. ÔPOadur aioppayoivror Üdwp duypôr éyyuuaroTéor nai rès dià xoÀAuplwr 
éyyxdoeus duypès mpooucléor: dpuober dè mavrwy p&Alop TO Te MuÉTEpoY yiandv 
xai rù dà Saddias, T0 re did épeluns nai rà did podwvr. — À podlx ioyouuos.] Kn- 
xidos uñs LAB", xmxidos xenauuévns nai Sobecuévns olvw omodës 18", }emidos 
xXou0%, eïre pélavos, à épulpoÿ Lun’, yaXxavÜou Lu’, oluninplas oyiolñs Lis”. 
Aelou perd dÉous émi inavds uépas. IloreT dE nai mpôs vouds nai émovAidas, xara- 
oTé) et nai rà ürepoapaodvra, yvoÿs d di uns cTuppuèouevos xarouhoï. — À 0 
icxauor.] Miouos duo X a’, mohvydvou yuhoû Énpod X «', olurInplas oyiolüs lo 
y’. OEer auddedvas æolest rpoyxisuous, mpôs dè rhv xpelar 0Eet Aüoas Bpéye ordyyov 
ai Emriles r® ainoppayodvr: ÉÂnet. — A0 padiws naréyor aiuoppaylas.] Xaui- 
rews Lx’, MÉavwroÿ à pdvyns Lis’, pnrlvns Enpäs Zn', yÜVou spoc@arou Zn. Ta 
uèv 4Xa xoVas nad ohoas dmofou ér œuËld yahuÿ à odnpa, Tir dÈ yüVor, drav 
uÉlAns T@ Capudnw Ypñola, rôte cibous uiyvve. — À a loyuua äm)&.| Aiuop- 
payiav iolmoi ÉxaoTov Toûtwy narà aÿro: d)on, AiGavwros, is cidhpou, AÔTPOS 
aiyela Enpà, vi, immeia. Kai navÜeïow dè mosodoiv do@añros, Barpdyou xexau- 
uévou omodds, @pévou, GÜoviou xexauuévou omodds, diPpuyoÿs Moy nai xnxidwv 
HEpuyàv dËer éoGeouévur, olurTnpit mâca, pupoirn Enpè, xahuinis, omdyyos 
Bpayxeis Üyporioon na naubeis, dumékou Qhoids à QiAdx Enpa. 


æ. ITepi aiuoppayias puurnpor. 


Muxrnpor aiuophayiay oTéAXe: GÉvoyoivou nxprds ras puoi épridéuevos, xyidns 
QiAlwy yudds, yañuites ÉAAUY vit dvañn@beïoa , dpÜuA Is nexavuérn Énpa, vapÜnxos 


2-3. Hpryépovra Aët., Paul.; Hpiye- 1.16. ele X.— 18. uns olmuèoue- 
pov X.— 3. xopavvdv (sic) Paul. Conf. vos Aët. XIV, 36; pm (reliqua crasa sunt) 
p. 591, 1. 28.— 6. Opxewv X.— Cu. 86, X. 
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rù érès oùv OËer, Ovès Enpà, à dypa perà dËous* à à permw éumhdoveru yÜbos 
uerà dÉous, à ddaros, à où Toù AeuxoD- doaÿrws Bo]Goi oùv yuAG wpécou, à oùr 


der. Ip dè rofrwr dpuôêer diddeois yepäv ua oxc}dy ai dvayapyapiopds ÿdaros 





À € 12 
Ÿuypoÿ xenpanévou dËer. — A}o.] Muxripor aipoppayiar oTÉd Aer mpdcou yudds 
EAuyviw dvaln@0es perd MGavwroÿ xexauévou. — À 0 icxupov.| Erdyy0ov xavdv 
€ " { e dE = 2 / } = $ D VTÉ y € ! 1 / 
dyp4 mioon diaSpéËns xaïoov Ep yÜrpa nai rÿ omoùG piÉov Iooy ÉndoTou piouos, 
/ ! / / H 0 x ns Sial 
xouiTews, yahudv0ou xenauuévov madvrov. — loyæsov xaÜdhou mpès mâcar diai- 
peoww.] Oeïov ämupor perd icou MGavwroÿ moiet dà nai xara aürdy 6 AGarwrs. — 
{ » / PA / \ NEC - e > € / / 

loxyapor dQXÉyuarrop morodv, moldus à nai Très drd dprnpiôv aiuophayias Ed Tn- 
cev.] À dny perd MGavwrod dimhaciovos Acdvas oùv 7% Revu Toÿ où nai dvahaGdy 

à / _ 
aywos Spiéiv ds ri mAsiolor émiriler. — loyauor mapà IAarucipou, ot de 

\ A A 4 > L] La \ \ 2 # +) 2) 
nai mpôs vouds rds re év aidoiois nai rs hounds, mepiaipet re TÜAous xai yotpadas 
pélire nl 2\alw Qupalév.] Oeiou drüpou, dpoerinod, cavdapduns, do6éclou Édons 

s U # » ! T1 A 4 > te A € A 
ioa œuvre. — loyauor ioyupov.] Ileruivnr Énpdr Acwoas émiriler rot xard aÿrny, 
À merà pavvns. OpduBous roùs év Balles dialder mivoperov, à év xo1dia, À év xüoTes 
xoyix cuxivn peTà Üdaros, SÜuos ép dÉvxparw à SÜUCpa, olÂQior perd dEvxpdrou, 


Omoù maplixoù épobiaios uéyelos. 


A ] \ / « Sè DES, mn \ \ \ 
TN : EprAacTpor ÉvæpLo4 pos VEUPOTPWTOUS, Qt OE AUTAL DOIOUOE HU Tp0s Tas 


mepiÜhaceis rüv vebpur. 


TO xicoivoy mpôs veuporpwrous nai vÜyuara, nai péliola ri rôv yporiodvrwy nai 
ôn pepinds dmoodoeis moroûvrwr, moiet de nai mpôs rà perd xBupowoews xardypara.]| 
Aexidos épulpäs Lo d', MGavou fo y’, iouos lo a's", yauirews lo d',dËous 10. s'. Aelou 
Evo Sepivd Éws T0 mAciolor rod dÉous dya)wÜÿ , era éiSa} As rdv AGavwTov nai 
muluy ouAÂduve: mad dè Td dËos dvalw0, wole xnporhv drd xnpoŸ Lo ry' nai 
SAaiov Lo in, nai yaAGdvns Lo B', xai dvaËions piyvue paldoowv. Ei dà un vdyuara 
ein, dAQ diaipecis, ai adlioa Omou veüpa yuuva éouv, duri yaXGdvns repeGivÜivns 
Lo B' Baie, Éumhacce nai Sepdreue dis Tis ÂLépas évœler pra dià GÉchalou érrrilleis, 
mpès de tds dmAäs diupéoeis ñ xnpori EcTw drd 2npoÿ fois" ai &Aaiou x B's". Toùrd 
&oT rù xlooivor. — ÏI ivdn.| Îoù Évoloÿ Lo c', umuidos, xæhudvÜov, piovos, olu- 
nnplas oyioTñs ai oTpoyyŸns, gahuirewe On1ñs, }emidos 44x09 dv Lo y', dAdns 
fo a's", ouüprns lo a’, Aemidos oidfpov fo e', duguiou lo <', MÜapybpou X a’, xnpoÿ, 
xoXoÇuvias, micons, doQaArou dvd Lo 1e", éAatou X à’, dÉous nd dpxoÿv. — À Quid 
TaAnvod, nros x1ppa.] ÉAalou œahuoû X d', Aapyipou X y', dÉous X B', Aexidos 
XaAnoù peñalvns Jo B', yahxirews Lo B'. Tà Enpa Àsiou éni ixavas fuépas, Tv dè À:- 
Üipyvpov êv rà dÉchalw éber Éws mi mood ovolÿ, nai rôre EmiGadde rà Acwwfévra 
Ep T@ Es peraA nd uai ÉVe pahands os duohdvrou. To éy rÿ eboes dÉos où yp Toù 


Ev Tr édnoet Oapeïv. Aÿrn xdArous pèy xoAÂ& xai oÜpryyas Énpaives, rnxouévn 


2. Tù Aeuxdv X. Conf. Aët. VI, 94. — 9. aprnpiar X. — 12. mepraiper X. 
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dè perè édaiou nai Tôv ÉAudy Tà voa} 0 éxrécoet xai œuororet. Añdov dè dr: rOv mt 
decpov éri r@v x0Arwy drd roÙ œupÉvOs dpyôuevor déouer éri rà Toma. — TO pe- 
Adyxwpor vÜypact, veuporpwrors xai mâci rois évaiuois* 204 ydp dPXÉyuavTa Ty- 
pour, most dà nai mpôs ypôma ÉAun mpecBvrimd re nai evolywv, Ets dè mpôs rà wep} 
Édpar, pacydhas, BouS@vas, rpdynlov, aidoïov.] Xakxoÿ xexauuévou, xmxidos, dpt- 
olohoyias olpoyyüiAns, dAds dupwnanod, Aemidos yakuoÿ, olunÎnplas oyrolñs ai 
dypas à o1poyyŸns, mlovos, yaAxdvÜou, yauirews, io Évoloÿ, naduelus, dXdns, 
ouprns, M6dyou, mdvanos plèns, Aidapyüpou, Viuvbiou lon mdvra. Aetoürar Ep flo 
Sépous &pa perd dËÉous éni inavds fuépas nai mAdooerou els tpoylonous, uai Emi Ts 
xpelas Aexodre dÉer obyyrov ro Qapudnou ral dvalapSdvero xnpwrÿ Éxobon xnpoù 
fo s',nokoQuwvias rîs puuris xaAouuévns fo s', EAaiou Eni pèr Tv drAGY rpauudrwn 
nai rüy Aoër@v EX Y LUpoIvIvOU fo ñ', êr) dè TÔy VEUPOTPOTWY makaod.— I dià GÉe- 
Aaiou.] Aidapybpou X B', dÉous x d', éXalou œaaod X d' - ei d8 où ÉAalou xai roù ÉÉous 
dvd Xe AdBor, did dÂns èr fuépas ÉVerar nai éAay droreheïr Gonep doQaros, Ën- 
pavrincraron de ylverai &s na oûpryyas rès mepi TpdynAor Gode nai youpddas 
vapd re oA1GY na Tà Nord arou}ody. — Ï cairis xarayuarinh, Évauos, ne- 
Qalin , XOÀÂTEY x0) Anti] Atbapyäpou, oTéaros ravpelou, sions Enpäs da fo x'* 
oi d8 fois * &halou xrxlvou, à cuxvwylou , } œakcuod fo, repeGivbiv s fo n', wivvns à 
ABavwrod lo n , dÉous loue’, xnpoÿ fo d', éxoravauos, xa)Gdvns, ioÿ Évoloù dyd 
fo a’. Eve #luoy, Aibdpyvpor, cTéap Éws duoXbvrov, eira émi6alle œicoav, repe- 
GivOivnv, xnpdv , eira ya)Gavnv, pdvynv, Tà dè Aoumà dÉet ou Acdyas, al érapas 
Tôv xdxxaGoy êx Toÿ mupds xal mooûs VuËas uarà olayova ériGalle, émolnous de 
mdly Éÿe éws duoAiyrou. — Bdpéapos évaruos mpôs rès déo)dyous diupéoes, 
pdluola Eu xeQaXñ, doléa diunexouuéva, yovdpous, frarixods, omAmnimods, aîua 
dydyovras, mpôs Te xuvddnura, dvÜpwmédnura, x0Xmous.| Knpod, icons Enpäs, 
do@drou, miruivns dyd X a’, udvvns lo c', diuvÜlou, yaludvOou dvà [o d', érom- 
vaxos Lo (B', éXatov fo €’, dEous x B'. Tà rnurd riËus émépas re dmù ro0 œupôs évolabe 
Tôv yaAxavÜov ducxuévor dEer, ua émiolnous ÉVe, eira émdpas may Erl6ue ro 
dauÿdio Xeketwuévor dÉer nai malin ÉVe, mi rés à pévvay al Gromdvaua, uai 
etléws mepiondbièe Éws Vuyi ai yp®. — Ï À Onv&.] Zudiwv, yahxoÿ nexauuévou, 
dpaolohoylas o1poyyÜAns nai panpäs, dAds duuœraxoT, Aemldos yalxod, vérpou, 
our Tnplas oyiolñs nai cTpoyyÜAns, ipews il vpins, plovos, yaXudvbov, yaluirews, 
ioù Évoloÿ, naduelas, dhdns, ouüpyns, Médvou, mpordhews, duuwnaxod Suuidua- 
Tos , xaAGavns dvd fo a, Anpoÿ , mioons dvd Zp'; Qpuuris xoXo@wvias Ts xaÀou- 
pévns Ly',eAalou lo c'.OEa Xexoÿo0w Tà Énpà év fuépars mo) Àaîs nai oùrws émtyeto0u 
rà rxrd. Éo: 8 éur)ac1à évauos, Tpavparin, dQhéyparros, xoXAnTiIxN, ebeïca 
dè éuuoros mpôs Te vevpoTpura xai vÜyuara pudy Te iaxonds. Éo7s O8 nai xeQauixd , 
moiet nai mpôs Ta duoeroÿ}wTa nai TÀ wep} BouÉdvas nai pacydlas 8Ë dmocldoews 


rerunuéra, xaiuañdhou Enparrixwrépa ol} ædons duvduews.  dè micoa Bpurla ëolu* 


30. mapaonabièe X.— 32. ai Paul.; dprolohoyias Aël.; om. X. 
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ei O8 un mapeln , xouvn* nYno0ew dè narà aÿriv per dÉovs lo mm! Éws Tù dÉos duahwÛ. 
— I did éreür.] KahxdvÜou, piovos, pehavrnplas, yahxirews, io Evo To, Viuubiou, 
xmatdos , olurnplas cyiolüs xai o10oyyÜans dv Lo s',iréas QÉAAwY draw KB", dÉous 
no. 1B',anpoÿ, mirvivas, icons, aobaArou dvd X B', Salou rd dpuoër. Kis rà rx 
éerou Tr vis êtéas QUA AG eis drorplrwoiv perd dÉous, nai aÿra pèv nmraodévra pine- 
Ta, éy Où ré dËer Acuodvrau Tà Enpd ëws rù dËos dvalwÜÿ, nai Aoëmdy Tà ryuTd émiua- 
TEpäTOL. Êo7 08 évauos, 201 ATEN , ps Te aiuorToïnods ai äp0pa Énparriny. — 
Neuporpurwr émpé0odos Separela ëx r&v V'aÂnvod 9 nai roïs veupobAdo Tous dpuoouon.] 
Of œakaoi mavres iarpol rÿ nahoupérn ouvAlws vaine [xal] xoAnTix dywyÿ #0e- 
pärevoy nai rods veuporpwrous* xard dpyàs yàp Emerilouy r Odppaxoy Tv évaluwr 
xahouuévowr merpouevor xoNAGy rà yelln To Tpaluaros* ei dè ÉPléyunver, Üdare 
narfyrhouy Sepu® nai dadiket ÉAuov mapayéovres, nararhdouatd re mpocéQepor 
dAevpoy œÜpiror ÿlnpévor &v Édpealw. Kai rods Loyouayous de dci nard ris ms 
érpolnoar, duwrépo te radrns xarà rùv hardy ua }enTdv révovra doaÿrws éepd- 
mevor, GAlyor dà 8E arr ywhoûuevor diecwéovro. Évnpyour dE xémi Tv ris XEtpùs 
daxriAwy doatrws doe onreode rà Bhabéyra xai ShaoÜévra vEDpa OÙTwS Ws ÉOINÉVA 
Toïs nYnuévoss. Aeï rolvuy dméyeoa ris dywyis radrns éri veuporporwv À veupo- 
0AdoTwy, Separeerr dè Tpôrov dy 0 T'amvds SÉedper oùrws, émriévra pu cxÀnpôy, 
d\dà donep Éuuoroy dnéperov Pdpuaxor, Oroïy Éoli TO Te Ümd nudv xa}oÿuEvoy 
xiooiwoy nai rd EuQepès aûr® Tà yaliveroy ai Tr peAdyyAwpor, ÿ re ÎvdY xai À 
À Onv& dvebeioa, ri Tüv ouolwy, Émdve re Epun EXalo Sepu® idGpoya, Separevern 
dè dis rûs fuépas, dpOpou nai Écrépas, naraovoüvra élalw Sepu pérovre Er) rd 
perplws Sepudrepor* rù yèp XhMapdr Eurhacoduevor oÙx ÉmrTpéres rois ouaot 
danveiodo, Aeï dè nai did rerdprns dAXdooew Tù ëhatoy, Omws duryès dy pÜrou 
nai ioxvdv yynowbrepor rvyxdvn Tôv menovlorwv. Ÿdaros d8 mpocaywyhy 8» on 
Tÿ Sepanelx mapaureiolar péype Toù undè dbaoûa roù Éhxous, dole xàv êv dpxi 
dép TÔ aiua Toù rerpouévou drom}dvar, dià éAalou roro mpdrlav dvayuaïoy, dAdà 
nai Oravy petplws éyovres oi xduvoyres Aoÿwyru, umÔè rÔre érirpéreiv aÿroîs, ei du- 
varô el, eis Vdwp Bpéyxerw rdv menovÜdra rÜroy* ds TÔ œo)d ydp &v dupous Tais 
xEpoiv oi veuporpuwrot yivoyru. Tv de xakds émueln0ÉévTwy oi rhv ÉCdounr dQXéy- 
pavToy Ümepédyres ds pre GdÜvnv Tivd Éyerr, LATE Toi, Bebalws nai doQards dyiai- 
vouoiv. — [pds pepinds dmoolacets ëri veuporpéruwv,| Knpoÿ, xohoQuwvias, Bouri- 
pou dv X a, mioons Énpês, péduros dvà Jo s', ioÿ Lo Y dËous Tù dprodv. Evvvder 
amûs aÿrd ouevdoeis. — Évauos x0}ÀnTix œuurix.] ÉAafou x B', AbapySpou X «', 
molUSdaivns X a’, Aemidos yaxod , yaAxdvÜou, ioù ÉvoToÿ, ya}Gdvns dvd Lo F7, 2nP0Ÿ , 
x0hoQuvias dvà X B'. — Âmoyüuaros ouevacia.] Il{oons Énpäs X à/, anpoÿ Jo d', 
æirvivns Jo c', mloons dypas Ld'. Tnéas dua dinfes es Aendyiov éyov ÿowp xai dya- 


6-7. Émixarepära: exem.; EMIXATEPPE- Gal.; om. X. — 21. T1 ex em.; ete X, 
rar X; émixaréyes Synops.; Cf. Gal. Sec. — 24.xai d. Tr. nai dAA. X. — 25, Gpo0a- 
gen. IV, 13,t. XII, p. 741. — 9. [xaé] ywyfvexem.; æpooaywyñs X. 
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adËas raïs yepoir ds moleXor pô. — Euolindv.] Âroybparos X y, AMpOD, 
icons, oléaros raupelou dvd fo S Oromävauos [o y’. Oivw [6] drondvaË Aeodrou.— 
Moantinn ériomaoTinn.| Éaiou maluoû X £’, Abapybpou Mrpa a’, mporoews fo 
> duuovianod Sumiduaros To y', @puxrÿs lo y', Selou dnüpou [o a. — H aiyud- 
Xwros.] ÉAaiou malo E ', d\üv nowGv, duuvlou évà Lo is", xaÀGadvns, dpioTo- 
Aoylas paxpäs dva [o d', mpordews fo &', mdva. os Lo f'. 


0". Ilpôs dp0pa peuuariéoueva nai ÉAun xaxoÿ0n ua duoeroÿAwra. 


Aapybpou lo e', micons lois", duuomanoÿ Jo y', eùpop6iou Lo y', ya}Gdyns Lo 
a, xokoQuwvias lo ç', oléaros youpelou Lo <', x6mpov mepiolepäs [o d', dAüy Lo G. 
— Xalaoinÿ xnpoT EvoTinr.] Knpo®, xo}o@wvias, tavpelou oléaros, miruivns ica, 
dre xpnoléov radry. — To ÉéaPapuaxor œpôs yenébhas ÿAxcwuévas.] ÉAatou Lo x, 
ravpelou oTéaros, xnpoÿ dvà X a’, Aapyüpou lo <', xo1oPuwvias lo d', péuros fo c'. 
ST xelp.] Taupelou oTéaros lo Œ, xnpoÿ lo a, TepeGivbivns fo y', Bourüpou fo, 
üocwmou fo a. — É dià aip@v.| Ioons Xrpas B', œurvivns Lo 0, xnpoù xoiwoû fo 
y’, Tuppnrinoë Jo y', Ehalou œahaioÿ fo e', do@dArou seonouéyns Lo £'s', aipivou 
dAeÿpou Ë a’, dÉous xUTplyou 10. BR 


4". Iepè Q%eyuovis. Voy. t. IT, p. 558-564; xL1v, 5. 


— TerpaQapuaxos.] Knpoÿ, wioons Énpäs, oléaros Tavpelou, xoXoGuyias ioa. 
À vierou EXatw podlva. — Ï roù À Zavirou.| Eréaros delou rernxôtos X à’, meuxlns pn- 
Tivns, À œuruivns Jo w', xnpoD, Tavpeiou oTléaros, oicurou, micons Enpäs fo y. — 
Maxedommxov.] Knpoÿ, xoloQwvlas, micons, taupeiou oléaros, MGaywrod iou. TËas 
nai émdpas dmd Toù mupôs TÜTe Épracce Tôv AMbavwrdy nai ypS. — ÂvreuGpoy1.] 
Ts did xukod X B', Élalou X P', xooGwyIAS X à, muiruivns X a, oivou X as". TfËas 
xai orabicas Éws Vuyÿ émiSaÂXe meta ro uyveu rdv oivov.—evrdderos dvreuSpoyn.| 
KnpoŸ, xo1oQuulas, mirvivns, micons, do6éolouica. Érapas Tà TATÀ éuracor Th 
do6eolor- ñ dè gpñors roudrn. Tixeru xnpôs v Énlar)aciont éhaiw rai md) )ero 
Toù Oapudxou co T® xnp®, ranévros de aÿrod dDee dmd rod œupôs nai omdbi£e* Vu- 
yévTt à puy vÜwy oivoy xarà Epax® ds Tù rpiroy roÿé}aioudydnone mue. lose xai 
mpôs roùs év dxaoÎnplo Écolévras nai ÉbRous ruQÜévras EnPepôs rÿ mpù avris.— Il- 
Adproy rù did ÉAutouaros mpôs re dmoobppara xai rà Omosa.| Taupelou oTéaros, xnpoÿ 
dyà fo 1”, EAuÿouaros fo c', xoAoQwvlas lo d', mioons fo L', éAuiou x f's". Évlore ro 
Suvoua Enpor XetoÛra oïvo ÿ xuAG Tikews. Mn wapôyros élutouaros, moXMÉdaivn 
xpouc0a. — À did güv.] Knpoÿ lo c', Viuvblou, Mbapyüpou, duiou dvd lo S', dd 
duà d', podivou rù dpuoÿr. — Érepor œapuypor.| Atfapyipou, duvbiou dvd Lo y', 


[6] om. X. — Cu. 89,1. 11. xnpod| p.620,1.12.— Cu. 90, 1.18. ofcürou Gal., 
$ Paul. ; tooxvduou yvAoù Aët. Conf. Paul. ; üoowmou X. 


2. 
xo)i 
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xnpoÿ fo c'y SAalou podivou X a's', duérou Lo B'. — ñ dvOnpa.] À o6éolou Ebons ai 
Yauvblou vd Jo a's", xnpoÿ Lo d', xoAo@wvlas fo 0", Mmous üeiou Lo €, Mvoomépuou 
xvÀoÿ 0. a". Ï xorÿAn roÿ éhalou dyei oladuà lo’. Aclou ray do6eoloy xai rù Vuuv- 
OLoy pépes ro yukod, elra na GAov émiGahle rdv yuAdv, rà d rnurd Sepud xara- 
xéas Acorplées Éws Vuyÿ. Oaupaols moiet mpôs mreprôv payddas, éni dè ÉAxGy 
QuAdooou' dvoüdes yàp dmorehetra. — H à xvhoÿ.] Auapyüpou X<'; Aalou ma- 
Aoû yeuüvos pèv x0/, Sépous de XC's", yuAGr Xe’. Êve ôuoÿ œdvra Éws àuo- 
Adyrou* oi dè xuhoi yivoyræ oùrws. Ÿdaxos E x’, woddyns éyplus piéüv X d', rhhews 
Ë a’, Mvoonépriou X a’. Bpéyero à pida a, ri dè ÉËns émÉdhAeTar À ThAus, 7 TpÉTN 
rù Mvdorepuoy ai Vera és mayÿraros yÉvnre 6 quAds. Éyd 18" E üdaros Baldw. 
— To Bpômov.] ThAsws, livoomépuou yvhoû X a', éAalou ka’. ÊvVe ôpoù éws dva- 
robÿ à xuhds, eira émiSaXke œurvivns Lo y', xipou los’, xoXoQuvlas Lo y' yaXGa- 
vns fo d'. — Ilépuypos.] Knpoÿ fo S'y podivou À OuDaxlvou Xx B's". Tnéas perà 
TÔ émâpoi émlbahAe ris did yuAo Xa', xai onalu£e Ews Yuy xai émiolabe oivou fo c', 
à duri oivou yuAo cépews à duAou, udhola ni rôv mepi Édpay walüv xai épu- 
oinEÀdTwY. 


Za'. Xorpadixdr* mapà Ipocyiou. 


Kéypuos Lo d', duuwviaxoÿ Sumiduaros fo y', virpou, mpondhews, iËoù dpuivou, 
x2/6avns, repeGivÜlyns dvd fo a’, Aou œupirou Z d', xOmpou mepiolepäs L d'. To 
Pdpuaxor xonrév éouv où det yàp aÿro rie. — Ü did yAotoù qoipadwr diaPo- 
pure, dobiivur, mapuridwr, dQhéyuavros, tpauparin mi peyahwy rpavudrwv.] 
Tocoÿ wluolévros x y's", Sahdoons mehayias Xa'. ÉVe ôuo® xivGv dy p3 xadue 
£ws dvalw0ÿ ñ Sdhacoa, cira EmiSahAe xixivou EAalou ÿ makmod X B', À xorüdas E', 
xai Ée &ws dv douÿ duduvros yeyovéva, eira émialhe xoÀoQwvlas X B', xnpoÿd 
X a’, yahmoÿ xexauuévou fo Ê', duuwviaxoÿ Sümiduaros Lo B', nai éVe £ws duohbyrou 
ovoradcews. Iloiet al émi oxAnpiôv. — Td did Éuns.| Iiruivns X a’, xnpoÿ Jo n', 
Euns lo d', &atov lo y', dAëy Lo y’. Toùs dAas Xelous pacoe odv Tÿ Eu, Tir dè 
XNPOTNY dyaËvous uhyvue eûTovws xai XP&. — pos Xo1padas mAxouËvas ua dye- 
awrous.] Knpoÿ, mirvivns, oÎéaros dvdhou, mpasiou, où Évoloù dvà fo s'. Euvvde 
DS OXEVAOEIS. 


28". Ipès melxunpidas. 


AG» dpuxräv, Vuuvblou, Mapybpou dvà Ka’, ékrou Lo <', éhalou maluod X y’, 
x06dvns, Orondvaxos, xnpod, repeGivbivns dv Jo a’. Ô érondvaË dEer Xodreu. — 
AraQopnrind goipadur, oxAnpiôv év pacyahus, BouSor, rpayñAw.] Mnxwvos xe- 
parinidos QUA Aa Asdyas perd Evyylou xai mpondhews Mrapäs éurhdous émiriler. — 
Ë dia dAr.] ÉAalou malaoÿ X as", Abapyüpou x B', diuvbiou x B', \üv eile uèr 
dpuonaxdy, ei dà ah, xowdv XB'. ve œdvra duou £ws duoXiyrou : oi d8 des Xe 
raros &olwoav y éÂaiw ydèp rnxeole où meQÜxaorr. 


IV. 
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4y'- Kouvorépus ai émiomaorinai oxAnplas dixAdoucs, Opolws nai rès oxppwbeloas 


Pheyuovas. 


Hosoÿos dà nai mpôs dolhivas nai Ciuara, yorpddas, mapuridas, Snpiddnura, 
Auooddnura, mepilAdoeis, mepi xeQadñr érooluara, vuyévra pôvoy xai Ebyebda: 
xo)AGoi xai xôAmous, xal pdlMola ois Éphanwuéva nai Axyapà émixerrar owpara. 
Kai modaypinoïs moiodoiw év mapaxuÿ, &plpuy ve peluura ÉÉrodow. — Éxi- 

5 onaolux.] Knpoÿ, repe@ivÜlyns, éhaiou mahaod dv X a’, Qpovirpou euxoë Lo c', 

vétpou épulpoÿ fo c', mporddews, yaX6dvns, dpiolokoylas cipoyyÜns évà Lo &'. 

TÔ virpoy Xeïoy perà Toù éhalou xai roÿ d@povirpou éVe, era EmiGal)e unpôy, ra- 

xéyros dè aûroÿ Ty TepeGivbipnv, eira xa}Gdynv, mporoliw mpoouoxomnévTa, 

nai edDé«ws dOehdy dmd Toù mupôs émimacoe Tv dpiolohoylar nai omdbièe. Iloseï 

10 éédyuws, nai pélola mpôs 1d wepi xeQañnr SAdouara, vÜyuara xai dolkijvas xai 

rods mAudapuwrdrous x6Amous. — did wérpou.] Wiuvblou lois’, vérpou fous’, 

Salou malœoë x0. d', mpordhews, xa6dvns , dpiolohoylas oIpoyybans vd lo y's". 

ZExevage ds Thv mpù aûris ua yp@ eis Tà aÿrd. — Érioraoixi.] À ppoviaxo® Su- 

muduaros Lo <', xnpoù lo d', repe@iwbivns Jo d', Selou dmüpou Lo y’, virpou fo’, 

15 éXalou lo d'.—X}o ouvdyoy nai ayéov xa}dy ai mpôs youpadas.] Xa}Gdyns, xnpod, 

Selou dmûpou Lo a’, duporiaxoÿ Sumuauaros fo a. Éd» cxAnpôr, mpochagdver 

ipivou. — Pnxrixdv.] Iléoons dypês, micons Enpäs, mpordews Mrapôs ica, Toùro 

fñooes nai dmouoï. — Érionaolixdv.] Napricoou plan Xerorpiénous év peux pare 

perd iplvou Élious xarämhacoe* à xahduou las Aexorpi6fous perd péluiros* ei dè 

20 oxAnpla ein, perd pelimpdrou: à dprolohoylay perà péliros. — To Myaceou.| A:- 

Oupybpou, éXalou auod, mineds Üelus malus lou Opod ÉVe. Tivès r@ Eat nai 

Tr Mme mpocébouoiv Ews Vuyÿ &X0alus x a! à Lo c'. — Ilpôs uehixnpidas.] ÂXG» 

épuxräv, Viuvôlou, ôapypou dvd X a, péArou lo <', éXalou ado X y’, yaÀGdyns, 

dromdyanos, xnpoŸ, TepeGvüivns dv Jo a’. Ô GnondvaË dÉsi Aesodras. — À do eis 

25 pelxnpldas.] EraQldus éxyeyryapriouévas x’, Aeidos , pdvyns dvd Zd'. Ipomupiür 
émurlfes. 


49". Tpos BouÉGvas nai Qipara. 


Won Vdurs BpéËus dvahaby d0ovio yuapôr émribe. 


Le". Ipôs dyxvAdpara pay ue. 


Bdeiou, oTéaros pooyelou, M6avou, lpews Énpäs, xäypuos va lo, duuoa- 
x0Ù Suuiduaros Lp', émomdvaxos, ya}6dyns, obpauos dyà [o £', memépews xÜxuoUs 
30 w', repeGwvôlons X y's", xnpoÿ Lo y's". BdéAov, mérepi, dupwyiaxdy, OTordvaxa, 


Cu. 93, tit. Kowvorépus ai ex em.; Kot-  moÿoiv ex em.; éécimouais X ; xoNmou- 
pôrepeu X. — 3, mhadapé Aët. — h. EËr- ou Aët. — 26. émiribe X, et sic sæpius. 
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xdypuy xômrs, elra xnpôv, pnrivnr, xaXGdvnv, nai oléap mapayéwr fpivoy. — Aa 
dmÀ& youpadind.] Kôuns pods ris eis rès dpréceis rüv dYwyr fo a Bpéye év dÉe Emi 
uépas pets nai Édnoas uma ]pudis émirider. — Xorpdciv.] À o6eolos uerà yaolov, 
perd delou oléaros* aiyela nômpos oùv dËe ÉQON À oivw* Poela doatrws- dpud- 
yAwocov era dAdv* ddlayron per d\üy' GpoBirov dAsupor Ppayèr oùpw mudds 
d@06pou nai dvaanQbèr mloon nai unp® nai Élalw rernxdoiv alpivoy dAeupoy où 
Aivoomépuw nai xômpo mepiolepäs év olvo ÉQ0S: à oiÂQioy perd xnpwris* OAuyBo: 
épivaïos ÉQOol. 


Zs'. Hpôs xnpio. 


ZraQides perd æœnydvou, ouxiis Tà dmalwrara QÜAAx perd uéduros, xdpoauor 
uerè livoomépuou oùv péri, oumbou muépou pièa perd péliros, Seïoy drupoyr 
uerTà xnpuris À repeGivÜivns. — ÉuracTpos map Eÿüruyiavoù diaPopnrinh Hoi 
x0)AnTin".| ÉAalou malaoù fo «y', Adapyüpou fo ry', mioons fo s', ômiou £d', 
x2/Gdvns £d', Aemidos La’, yahxoÿ xexaupévou Ln'.Ei dè éuuôre BoiXe ypñobcu, 
dydve oiveaiw. — À drovvoiès mpôs paclods xai Boubüvas émionaolinn did Tr 
ddmwv mÜpor diaPopoÿoa.] Éalou œahuoÿ Xa', Üdaros Xa'. Édnoas rd dopéAæor 
émè OMyoy Erl6aAXe vitpou Jo s'yulovos fo a’, nai éVe éws duoXiyrou, era émiade 
udvvns MGaywroù lo &', xnpoÿ fo e', repeGivlyns Lo ç'. 


48. TayyAlur dakutixdy. 


Vipvblou, aœrrvivns, SAaiou mahaoÿ dvd Jo a’, xnpoù [o L', dupowaxoÿ Suidua- 
ros, 4a16dvns dvd fo a'. Év dvriypdQo muruivns Lo e', xnpod fo d'.— Xoipadnéy.] 
Édalou malo fo n', MOapypou fo c', ioù cudipou fo a's', duuæwriaxoÿ Sumiduaros 
Lo n°. ÊVe éws duoAyTov. — H dvlunros ay xpnoTos éÉaiperos mpôs vebpuy rpéoeis 
aa dynvAdoeis, dy 8Ë oùAñs Ô dcouds yeydvn, mpôs re dpÜpa d\yoÏvTa olov duos, 
xdpova xai mpôs rs év méÂuaot payddas.] AaQridwy, ipews Énpäs, M6avou LE’, 
xahxoû nenauuévou Lx, virpou, dAGy duponandy dv Lis’, mupélpou, oaQidos 
dypias, xdypuos, xdxxou xwdiou, vanvos, mepiolepüv xômpou, dpiolohoylas, xu- 
ulvou, ioù ÉuoToÿ, xumépou, eülwpou orépuaros dvà Zn', dËÉous xo. 18°. Acorpiéer 
Toïs Ümd nÜva naÿuaoiv Éws mar Tù dÉos dvalwÜ ÉnpayÜèv, nai perd raÿra æolnoov 
oëûrws. Aa6dy oùxa Amapà X if Énoov eis Üdaros Ë 1B', Éws AcQ0 rÔ rpirov, nai 
Simbious ueraxévou Tù dypôy Er yalx® dyyeluw ds ph doupion nai piËas r@ Qapuduew 
mdoce rpoylonous xai Efpuve. Êv dè rÿ Sepanely Xeibous pépos r09 Capudxou ëv 
dËer dyahauGave bnrivonnpou ÊË pépeoiv dyaËvolévros: 0 dÈ Tù pèv dxparov n- 
sivdxnpoy roèro. Knpoÿ uépos Êv mods tpia pnruns perd Bpayxvrarou éAalou Taxéy* 
TÔ O8 uéoov AnpOŸ pÉpos Ëv mpôs dvo pnrivns, TÔ dè dméuevoy 2npoŸ xai xo}oPwvlas 
iaa- Tr dè ExAchuuévor bnrévns pépos Ëv, xnpod Tù dimdoiov. — Td durraxion.] 


7. &v Synops., Paul.; xai X. — Cu. 97,1. 33. dvetpévoy Gal. 
39. 
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Knpoÿ, xo10Quwvlas, miruivns, GEvyylou, docxudytou @ÿ}Aa lo. — À os ro durTd- 


uov.| Knpoÿ, xoXo0@uvlas, GÉvyylou, doouvauou QU) Awy ic. 


Zn'. Tlepi énoolnuéror. Orib. t. IIT, xz1v, 6, p. 564-567; xz1v, 7, p. 568-570; 
XLIV, 8, p- 570-577. 


20". Âvaxalaprinà Élxdv. 


MéAe perd ions tepeGiÜlns nai bodlyou, à dvri podlvou Bourüpou, épéBivor perà 
péduros® mpôs dà rà veupadn à puddn repeGivÜvn év dimAdpars raxeïoa oùv Bourüpe. 
Toïs de dyav purapois À nai vepouévors most mpéoior perd péluros* roûro dà ai 
oygdpas ExGdAders. — À aiyurrla.] loù fo a’, wéuros Lo 0". ÉVerar pa}0axS æup} vs 
émi rù auppôrepor peraaAn. Kalalper Élun Qands perd péliros, dpiorohoyia perè 
péluros, vitpou d@pôs oùv pélirs xaubeis Bpayd mpooladr ipews, xoluu6ddes 
Sata. Écyäpas md xaÿoews dQloînor mpdca naprà perd dv Âeïa xaramhasod- 
eva, dpoBor ÉQlo}, épvoyAdoaou Pia, SaXla, oûpr xexauuévos, dpou pièa. Âvana- 
Oalpouoiv ai dià dAGv xnporal cuvraneïou, # Te ivdin nai 6 ehdyyAwpos Tpoylonos 
ai ÿ ÂOnv&, nai ai yAwpai dnépevar. — Avaxabaïpor ioyvpäs.] Audpyns ÉQñs, 
péluros dmn@piauévou, olurrnpias Gopluns lou. — Td did Gpo6wy Énpôr xeQalxdv 
dvaxaDaïpor nai capuoÿr.] Opd&ov xpp0ÿ fo d', éprolodoylas uaxpäs Lo a’, ipews fo, 
Xemldos yakuoÿ [o a, avyns à A6dvou fo a'.— To à xonpews.] Kiptowias, x10%- 
pews nenauuérns xai éoSecpévyns der dvd Lo e', Aemidos yaXxoŸ nai yalxoŸ xexau- 
uévou dvà lo B', xnpoÿ Lo 0, pupovivou X a'. Aerodrar perd dÉous Tà Enpa éni ina- 
vds Muépas, nai mayuvbévra els ycibdn ovolaoiw dvalauGaveros Tÿ ANPOTŸ. Éri 
uèv oùv yetpovelwr mhariopar ypouela, éri dà aidolwy nai rüv omdy ÉuGy mpds 
uépos roù Oapudxou podlyns xnporñs À pupowivns émrà uépn ulyvuuer. — À ai- 
yurtla dvaxalaprixh.| Mékiros no. a, dEous Ë a’, Aemidos [o a, iod EvoToù Zd'. Ëve 
Tù élu nai TÔ OÉos Éws uelirdes yÉvnTat ai émiraooe Tà Enpo. — IMnpwrindy 
Édudy n Tpoôs.] Podivou, repe&iwblyns, uéliros dvà Jo, diuvlou, Gourépou àvà 
Po a! * oi dè xaù MEdvou fo d'.— Enpèr wAnpoër xeQalixdv.] OpoBivou dhetpoy, duxos, 
duirou, MGiyou, diaQavods xexauuévou lou. TÔ diaQarès pouaioli cmex}dpio a- 
AetTar. — Ào.] Âpuhov, pdvyns, dunos lon noŸas nai fous XP. — À do. 
pehrnpd.] Xaulrews, }emidos, xnxidos, Balavallwr, dprolodoylas paxpäs dvd fou’, 
oudiowv, oxiolñs dv Ld'.— KaraoTanrind.| ñ pole ioyamos xaraoTé} der rà Ürep- 
capxoÿvra* mpoyéypartu v Tà mepl aiuoppayias ywpiw. KaraoTél os icyupüs 
moioûy nai mpôs vouds xai dra muoppooïyra Eoli dè nai icycupuov.] Xauirews, pui- 
ouos dvd Zx', Aemidos oudmpou Lic', xnxtdos OuQaxlridos Ln. — IldyypnoTor 
xaraoTé}Àov.| Aenidos LOd', ioù La'. Iloset dè nai uarè aÿrÿy ÿ Aemis. — À o.] 


Cu. 99,1. 12. é@0s Paul.; éQions X. olvw Gal., Paul. — 26. H ex em.; Àoÿ 
— 15.400%pews X utrobique. — 16. dÉer] X. Conf. Paul. IV, 43 et VII, 13. 
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Âo6éolov, Xemidos yaluoÿ, pavvns lou. Ioueï roro nai mpôs à xaxonDevouEra nai 
ras puous dpoux, dvaxalalper re perd péliros nai mAnpoï perd xnpowris. — To 
fconaès Enpiov, xaraolé}dov icyvp@s, ädmurov moieï nai mpôs voyds nai ras Ev 
oÎdpars onredovas, nai pélMola Emouldas* }euxalves à nai roùs dd6vrus.| Ào6£oTou 


[Su 


Xa', dpoevimoù fo s'. Aelou émuehüs Tù dpoendv Énpôy nai Advas ri äo6eolov 
ds naduelay piéov Énpévas xai xp. Ei dé Boika, Aedous rù dpoevindy perà Yda- 
ros nai rôTe miËas riv do6eolov eis Golpanivnr Barr aûrd Aexdunr Euade Udwp 
mAnpocas Thv Xexdynv, al roûrou Énparlévros mél yÉégioov dis nai rpis Énpavas 
mædvu, ai rôte dm0ou aûrd émuelds Xexbous y 001paxive dyyeiw mi Enpoÿ ai 
dvorlolou romou. —— ÂmovAwrid, Aeux éurhaoTpos drouhwrimn mpôs roùs draÀd- 10 
xpuras nai yuvainas, êrs dà al etvolyous na mudia" xaÿ dè nai Emi Tv aÿroua- 
Toy ÉAxGy aa droovpudrwv" moe dà xai mpôs mupixaura.| Aiapybpou lo 15", \u- 
pubiou xa', xnpoÿ fo e', MGdvou à Ths pavvns los’, repeGivbivns Lo a', éAaiou }euxo- 
rérou XfB's", ÿdaros Saaoolou XB' à xoTükas do. Éve éXæov, Aapyupor, Vuilron 


(SL 


dimvexds xuvdv, dvalwléyros dè roÿ daros ai duoÂüyrou yevouévou roù Qapudxou | 
EmiGa) As pnrivnv, eira xnpÔr, xai Émapas ÉX TOÙ UpÔS TÔv aduxaSoy Éuracov TÜv 
AÉaywTOv. — [pds Tà Tüv yuvaxdv nai Tà Tv drahocdpuwy EAN xaxonÜn.] 
Knpoÿ ruppmrmoù Ln', repeGivÜivns, oléaros raupelou, poXlSdou xexauuévou nai 
memhuumévou dvà Zd'. Xp@ éuuôre duels did podévou À pupovivou. — Ipès à 
duoeroÿlwra.| Aemidos oloutuaros £d', ypuooxdAlns £d', ynaxavlou LB", io 20 
Évoloù £B', 2npod Zxs', repeGiwbivns Lig'. Éviore Enpà duvahauGdveros Th AnpoTÿ, 
&olv dre dë dÉer mpolewléyre. — Enpôr drou?oÿv.| ÜoTpéwr Év XÜTPA AAËVTEY ËWS 
Aeuxd yévnroi Zi, pavyns Zc', naduelas Zd', Kloret nai mpôs vouds. — À Mo 
dmovAod.] Aufapyüpou, diuvbiou dyà Zn, cuwplas poMGdou, xmxidos, pupoivns 
Enpäs dvà Zd'. Xp&: ei dè Poil, perà anpowrñs. — [pds peupovein ai mi mavrds 95 
épreroû dfyparos émrereuyuévor Qdpuaxor.] Ailapybpou X a’, EAaiou makuod KE, 
Xamaéovros péhavos pièns, dpiolohoyias, xnxidos uQaxiridos dud Lo d', yaXGa- 
2ns, dppoviaxod Sumiduaros, MGavwroÿ dvà Lo B'. Exetabe xivdv pléus yAwpüv 
xahduæwr. — Ipôs rà duoenoÿhwra Hpaxeidous.] Aexidos yxAx0ÿ Lo d', pdvyns à 
AGavwroÿ Lo d’, cTurrnpias oyiolñs Jo B', miouos Lo B'. AerorpiGnous uerd OÉous Emi 30 
ixayàs nuépas mdooe eis Tpoyxiouous * èri dë roy duoerou}dTuwy nai xaxonOwvy Eu dv 
mpôs lo a' 709 Gapuaxou xnpod TprAdoioy uioye Lo y', nai repeGivüivns fo d'. Ki 

d8 fo d’ roù xnpoÿ Bahors nai parivns Lo a", Éolar mpôs Tà ph vu xaxoÿÜn Xpn- 
oTôv Pdpuaxov. Ei dè éÉardoiop Éyos xnpod, rouréoliy lo <', xai pnrivns Jo a's', 
écolo my ÉAudy xarouAwTIXOD. — pds yeipavert nai xaxon0n Pdpuaxoy émre- 35 
Tevyuévov.] Îoù Évoroÿ fox, Asridos xaxoÿ Lo a, xnpoÿ lo <', pnrivns Adpuuos, À 
duri aûTis repeivÜivns Lo as". Ta rnxrà xarà TÔv Enpàr. Xpà palacowy Emmeds 

ai mharvaudrioy Émppinrwy xarà povou Toÿ ÉAxcus ai Tüv xEtAGv aÿrod, rà Où 
DÉpié dhcyudyro éurAdoTpo xarahauSavwr, ordyyov re dvwle mbeis Emive did 
Tplins, uai dromupiäous Tù ÉAxos T0 aÿrd mharuoudriop dmomAUvas Üdarr ualaooe (0 


xai méluv Emiriles cvs dv dpEnra ouvouAdoews. l'evvaior dé 807: roÿro rù Capuaxov 
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Exor TpimAdoiov xmpôv* roûro rà perplws xaxoÿÜn S-eparever. V'vouro à ày oÙûuue- 
Tpov ei AdBor xnpoÿ fo n° ua pnrivns Lo B'. Ëri d8 mpadrepoy ylvera rù Pdpuaxov 
ei mevrar}doioy rüv peraalix@y (BAn0eëin 6 xnpôs ai fnrévns lo 's" Eyor, nai Er 
p&hoy ei ébarAdoioy ds eivar Tv peraA»lx@v Lo B, xnpoÿ fo B', Xdpuos Ÿ repe6iv- 
Oivns fo y. Mn mapoions dè pnrévns, puporvive vaÿra ulyvve, à uno, À oyuvive. 
_ Iroripiov.] Knpoÿ ruppnuxod , poXGdou exaupévou memAuuévou dvd Zn’, pue- 
À09 élaQeiou Ld', repeGivivns Zd', podivou rd dpuoÿy &s dma)dy yevéclar. — pds 
xetpovera.] EraQidos ényeyiyapriouévns lo <', Aemidos yañxoÿ Lo '. Ty Aemida 
Aeiwoas olvw dvaapGave 7% oTaQidr mpohe}eswmpévn. — Ipds maluà ai duoxaroÿ- 
Awra ÉAxm.] Setrhou QuAAa SÉmidoas ÉVe perd Ydaros al Aeïa woious xurämAacoe. 
Ioteï dè na paldyn @uÿ xaramlaooouévn. — IlAdruoua.] Mol6daluns fo y’, 
Yiuvbiou fo 3’, xokoQœvias fo 1f3, xnpoÿ lo d', pupoivivou X a. Enpà lewboas rà 
peral ina pioye 1% xnporÿ Vuyelon uai dvaËuobelon. 


p'- Oÿlds époyxpdous morñoa. 


Aubapyüpou, ñduéouos , MÉavwrod , péliros ioa.—Tpôs obdàs ehalvas.] Kpoxodet- 
Aou xompou Lr', Garou LG", diuvblou ZB'. Aiù Üdaros émyplerau, à xurpivy xn- 
porÿ puyév. — Oÿdds Aeuuaïvoy.] Edrwvos, xuvelas Aeuxñs, xmpod, éAalou Ae}eu- 
xaouévou lot. — Ào.] Nirpov, duuwrianoD Sumiduaros, Seiov dmüpou ica. OEar 
eux à oivo ÿ Jdare XesoTpi6noas GÀlyov éxtypie iva un ÉAxon. — AVo.] Atfap- 
yüpov, diuvbiou lou. IerAuuéva énlypie oùv 7% Aeux® Toù God. Ileprolepäs àQd- 
deuua perd Vdaros éniypie, Tayéws dmovinrov un ÉAxwOP. — À Mo.] À ppwmano 
Supiduaros perà yodñs delas ÉTiypue. — AXo.] Xeudovos xômpos uerè Üdaros ént- 
Xpiouevos oÿAds Aeuxalyer. 


pa’. Ilepi ouplyywv. Schol. ad Orib. xziv, 22, t. AIT, p. 687-688; Orib. xu1v, 
22, 23,t. III, p. 611, 615-618. 


pB'. KoAipioy oupiyyiaxov.] 


Xaluirews duñs, iod, uiovos duo, yalxarou, xouuEws ioa. Év dvriypdQo 
dupariaxoÿ Supraparos lou. — Ilpôs mahads oüpryyas.] XalxdvÜou, piouos, oyi- 
oTüs, dupwnaxoÿ Suutduaros ioa. XañudvOou LB, uiovos, yaduirews, io dvd 
La’. AvañduSave xôpuet, à duuoriand: dray dà éxrulwOG, à ÉQOS perd péuros 
dvaxd0upe mouiëv xoXGpia* Eolw dè péliros pépn n', toù pépos a’. — Ko}Aÿpror 
6 xahoxupiavds.] où Évorod, yañuirews @uñs, piovos duoÿ, cxsords olumnpias, 
xeudv0ou, pArou civwmnñs, x0pueuws lou. der cuevacbèr ywpis xOUUEwS, mpo0- 
XaGov d8 MGdyou rà rervhwuéva Tôv xOXmwY dvaxabaipes puyvÜperoy dwdexar}agions 


x 


8. Sxysyapriouévns X, et sic semper.— Ch. 100, 1. 14-15. xpoxodeAtas X. 
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uéhere maoidaoavrs. Ei dè mpôs Êy pépos aëroÿ puyeln pélros pépn x’, capxoï xai 
xarouXot. — IIpôs rà êmi ris xeQas xal yévuos cuxwdn ÉÉavÜtuara.| Micuos, yan- 
uirews, Àemidos duà Lf', oyolñs La’. Aovoauéve émirldes Énpôr dadihès rù Qdp- 
paxov, Aoucapéve dè Tÿ ÉËñs ondyyw dmooûpas rhv éQehxida muy émirides Éws rd 
œûy dQoupe0ÿ. ÉAalo ph poluvéodw. — À Ado oupryyiaxdv.] loù LS’, dAdns LP’, 
pélros [o S'. Aciou rà Énpd perd OËovs nai EVe odv 5% uédim péypi ovoldoews 
ai xpS Eupdro ds dyal®. — ÀXo pds oÙpryyas xal péhwmas à Eha6oy mapà 
Arovvolou év Éepardha.] Tis palus ris Bordvns ris xadoupéyns Asmidlou EUX 
év ou& Énpaydévroy nai rñs mahuäs xynxov dv0ous, uéduros oTanroÿ dmnpioué- 
vou, TepeGivÜlvns ox, podivou GXyov. Exevale Xaboas Tà Énpà dËer, era émt6a- 
Ady pés ad repeGiyÜlynv po ouAledoas mois durdao]päüdes , ira mpoavarpiée 
rdv Troy mpoaroGdmrwy Tôy dduruloy dEer al émimacoe Tÿ oûpiyyt Énp@r Tv 
QéAlwr roÿ Xemodlou Achetwuévwr érdvw0er rides omAnvioy ëx T0Ù Papudxou, perd 
d TÔ navÜvar TÔ uépos wolnoov roûro nai Sepdreue* oubprns, MÉavwrod, oidiwy, 
avxou dyÜous, repe@ivblyns, péliros, bodivou loa. — Tlpôs rà aÿrôpara. Aeuxi 
mépuypos mpôs ros rpuPepéypuras.] IliueAñs Üelas mpoo@drou fo sa, unpod los", 
Ÿuvbtou Jo a's", Aapybpou Lo as". Ta rnxTa xarà TO Enp@v. Moser éri yuvunelwy 
copdror nai mpôs éprnras* Éd dE nai daxruluxd dveleïou ai mpôs Tà mepi uh- 
Tpav, ère OÈ mpôs xiUË0as xaxohleis nai Tà mepl mpocwrov dudpaxa* êmi Où y4- 
méOwr ph drodedapuévwr nai éxGpacudrwy Opoiws un drodedapuévwr pioye nai 
æiruos @Xosod Lo as". — Ï nuerépa Onoi did polÉdaivns mpôs Te à Sepud ÉxGpa- 
ouara na mepifwparias Éprras, dpxouévous doliivas + most de xai mpds xaraxaÿ- 
para] MolM6daivns Lo d', Mapyüpou Lo B', diuvbiou Lo B', xnpoÿ Lo n', uupoivivou 
X B'. Oivw Aexodrou rà Enpd. — H à g@v.] Knpoÿ, c«Téaros deiov, Abapybpou dvè 
La’, dy onräv Xexffous d', podivou Ÿ pupouvivou, à Aeheuxaouévou éalou fo e'. — 
pds éÉavÜmuara, maparpiuuara, xaranaÿuara.] Exwplav modo ds lo y' Aclav 
à d' évdabe xnporÿ fo d', elou cTéaros fo a’, pupowivou X a’. Xpà nai mpôs y1- 
uédhas ph dmodedapuévas nai rüv EnGpaoparwy Tà undËrw éclopwmuéva, mpôs re 
drooÿpuara xai à émi Tv durinvmuiws ÉAun xai mpôs mahud ua ÉprnTa TÜv ÜrÔ TÔ 
déppa. Iods dà rà drouhwoews dedueva dyeu oléaros oxevaoTéov. — ITpôds émivuxri- 
das ai Qhuxraivas.| Aifapyupor, Seïov dmupov ioa uerà dËous nai oïvou yoiddes 
énlypie* éyà Eluov où péyvumu al duri dEous oÏva aÿrd hetd. — À 0 GpÔs ÉmIvu- 
utidas.] OxAix xardrhacoe év Qand ÉQOG- drap dÈ dmodapf, 4xp@ Ti TpuQepa 
Daplypw era HÉAMTOS. EraQides dOnpnuévor Tv JV pro, À xAwody xOpr0v HLATÈ 
aÿTÔ, À ueTà udvvns, À oTaQis perd xopiou, à mpo6ärou &Qodos narà aÿrÿv, à äp- 
voyAwooov perà Jdaros, à dbivloy oùv Ydari. 


o Sr Rue ; sl 
2. yevelou Aët.— 5. É2afo Aët.; ÉAaiou 17. 2aTd Aët.; perd X.— 19. mepi mpood- 
X. — 12. émimacoe Aùt.; énimhacoe X.— mou X; y mpoowne Aët. 
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py'. AXo æpôs éEavbuare. 


Inydyov xAwpoÿ, Seiou dripou, Mbapyüpou. ÔEcr Xelou xai pryvds bodivoy énl- 
XPI2- — Ï drà yuhoÿ livoomépuou EurhaoTpos ebrépiolos moioboa mpds Qeyuoväs 
xai vepuy Tpooeis nai Tpaipara mpooDara aai ypÜvix nai duri paÂdyuaros mapa- 
AauSavouévn al yalanTixoŸ, ua Td 6Àov mpôs mdcus Tàs dialéoes dpuoger.] Knpoÿ 
Xa', icons lom', xohoQovias fo mm, EAaiou xoivoÿ xo. a's", yuAoû Avooréppou 
x0. y. Téas Tà TmxTà nai mooûs WuËus émiSalXe ro xXvA0Y nai dyaxOTTE Éws 
évoh. 


pd". Ipès épuornédara® mepi roûrtur yÉéyparres nai v T® mepi moddypas ywpiw. 
Tor épuornehdrur épywdéoTepa rvyyaves à mepi xeQalhv: O0ev ei un éurpa- 
xTou TÜyor (Bonbelas, éviote nai mœyiyes rods msmovOdras. EvÜds rotyuy xarà dpxds 
émiavévroy @AeGoroueï» deT réuvyoyras êv T® dyxdu Tiv dalay xaoumépmy 
QAEGx* ei dà un Oaivorro aërn, Tr eüpionouérnu" ÉmaQoupely Te nai Ev dourie Tn- 
pet uéypr mporns diarpirou- ei dè un QAeGoroufoæmuer, xevoÿy did x)voTpos À 
xaÜaipeiv, xaray plein re rois pds épuormé}arta moiodor rpoylonots ré re xareydueva 
Tôy pepôy xai mod) Tüvy maparemévor. Dulaccéolw dè Éypà rà émncypiouéva, xai 
dAacoéolw rà mpôra rüv Capuadrwv" rayd yâp drparra yiveru diamveoueva did 
Tv œipwoiv, 1à dà mpüra à etaPods omdyyou éroÿMGouÉvou eis yhuapôr Üdwp 
dPoupeiclw. — Tpoyiouos xdAloos 6 rouoüros.| Aifapybpou, Viuvblou, xpoxov, 
Selou dmépou, dmlou ioa perà yAvxéos à olaurod. TA dè émi roù Aorrod owuaros xa- 
raypioléou roïs dmAouoépors ds Viuvblw uerà yuAod oTpiyvou, à xoplw, à p& Bup- 
codediné elcacuéve perd dÉous nai podivou, à Ôr@ pAxwvos perd dËÉous, à Aubap- 
yÜpo perd vapdivou pépou, à YuAo Lerd duuviou rai dÉous xai éAaiou, ÿ MOapyipo 
perà yuAoÏ mpdsou nai oeûrhou, à xuwdla perd yuAoÿ oTpiyvou, à yaluirid perd 
SAaiou ua yhuuéos, à Viuublo merà dÉous nai Xuxlou Gole XpÔGU, D XEpauaN YA 
perd yu?oû opéyvou, à xwvelw nai MPapybpo uerà Üdaros }ehetwuévors. Ei d pu 
mpoxômTor, xaramAuoTéoy xoplw perd &prov, à dpvoyAwocou Qihois, À cexivou, 
À pauvou, à xokonvvbidr, À Vue, à deièwe, À Aivoorépuw perd yudod oTpéyvou, 
 dxiuo perd JiuvOiou nai élalou ua dÉous. l'evouéyns dè Qheyuovis v rois épu- 
ouméhaot naraoyaoTéov nai ÉÉayrAntéor émi mAciolov* xivduvos ydp éoliy ème 
voyrwy ueraBoñs ais mÜou } onrEddva. — ÀADo.] Oeioy ua) ovoouor ouAXedvas 
der éniypre, [h] T® dydpovelw , à Qaxd T® Emi rüy TeAudrw. Éy dAlw Eyes oùrws” 
Aubapyüpou, Vruvôlou dvà Lo B', dËous, olvou, éXalou rüv y’ dyà Lo B'. Acxoas nl- 


xpee mrepà, à Bpéxwr axe Émile, xai cuvey@s d\acoe. 


Cu. 104, 1. 29. meraSonñr X. Conf. Paul. — 30. [#] om. X. 
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pe’. [pùs éprnras. 


Tv éprirwy oi pév eioi Qhuuruvwdes xai Émépulpor, oi d Acuxoi nai dypol, rù 
dè didQopor êx rñs rôy yuudv moidrnros. IIpès pèr où rdv Qluxruvdôn Éprnra 
oxwplay soASou év oivo ado np Aedvas nai xaraypioas xardrhacoe érdvw QUAXX 
oeurXou év olvo ÉQÜd. Sraleions dà rûs vouñs rÿ did ouwpias xnporÿ xp@. — IHpôs 
rdv Ümd rÔ dépua Éprnra roÿro.| Exwplav moXGdou dvahaGdy yuXS œnyavou xpŸ” 
À Sala éy oivaw EQO perd GAfyou péduros naram}acoe* À APT uporviyn dur} 
ænydvou. — À Xn mpôs rods GÉéws vepouévous. | Exdlwy yhuxeias boñs Le’, Map- 
yüpou Lc', épiou dmAÿTou pahaxod mepi dada xexauuévou Ly', xnpod Zip", pupoi- 
vivou fo d' ÿ €". — IIpôs roûs éxdapévras Épmnras.] Adapyüpou LiB, Vuvbiou, xn- 
pod dvd Ln', M6dvou LB, oxoTs La'* olvew nai pupoivive. 


ps'- Iepi dv0pdrwr. 


Awpaxes ylvovras às émiray èx pelayyohxod yuuod, Separeuréor à roïs Emi- 
omaoinoïs Qapuanois- SÉdyws dE moisi mpès robrous ÿ dià vérpou, ET dè aÿrn. 
Nérpoy nai mhyavoy lou oùv dÉer Aedyas els pdnos ëurhacoe. Î o{1@rov uerà vi- 
Tpou nai mnydvou xai élros. Karämhaooe Quand erà dprou nai dproy}ocou. — 
Êx rôv Hpodôrou.] Oi dy0paxes ümayduevor xarà yévos roïs EÉaylnuaoi EuQepeïs 
cit Taîs ÜTÔ uauThpuy yivouévaus écydpous oÙv T® mpocéyeobm raïs Pacect nai 
Tpôrov rivd mpoondola* yivoyra dè perd vouñs. À oi pèr wep} Tÿ capui ou- 
odvres ouvrôuws meprypdPoyra, oi d xarà Tv veüpowy à T@v Üpévwv yivduevor 
uéxpe mo}AoÏ Qépoura nai ar ouurdfear roïs Üronemmévois xoilois rÜmois droti- 
evro, nai oi pèr mepl xePaññr ouolavres rois mpôs 7% TpayhAw uépeot cxAnpias 
EmiQépouoir, oi d mepi rÔv TpaynAov Tà Supart, À vÔTE, À XEpoiv, À rois mepi ua- 
oxahas Tôomois, oi dè mepi aidoïa ai oxéheor nai rois mepi rods BouEGvas. Oÿx GXiyo 
dÈ nai Tà mepixelueva pépn eis diandnois dyovoiv, EvÜa à edpÜrepa à eüraléoTepa 
méQuxE Tà veÿpa. Émyivoyre dè aÿroïs môvor peldoves roù yevouévou ueyéous, 
ici Où nai épuorméhara émiunam, Toïs dè mAciolous xai muperoi, rà dE cuuraloavra 
uépn, ei ah xaÂds Separeueln, diamviouer. Êv 08 raïs dvaraapoeos æodddus x 
Balous droXdoyrar dpéves À veüpa éuQep@s rats évrepiévaus. Vivovra DS xai xard 
Tivas émiomuous aîtias narà rods mhelolous ua dmd é0@y eis EOn uedtolavru. — Oe- 


pareia dvOpaxwv.] Ocpareia pèv xara Tàs dpxès dpioîn ouoro}Ÿ nai nouyia, nai ei 


modo xai peyahor ouviolavra, nai dià Ava Tñpos xÉvwaIs Lai rpoPN perà deurépar 

Cu. 105, 1.5. ænydvou| molvydvou Aët. X. — 18. meprypdQovru | drélurTa 
— 8. mepi da Paul.; mepà dax da X.; Aët.— 19. æoÀA0ù] Paous Aët. — Ib, Qé- 
dadiveo Edo mepiehyfévros nai Aët. —  poyrar xai ex em. ; @epovre X.; Pepôuevor 





Cr. 106, 1. 16. mpocéyeclc Aët.; mpooep-  Aët.—)23. dyovotv Aël, ; om. X.—27.veupa 
xEobe X. — 17. Â M oi Aët.; AXAor Aët.; rà veüpa X. 
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À Tpirny nuépar. Kard rôv dyÜpdxwy émibfuntéon neQalunds xnpuras dmepévas, 
xaÂy Te ÿ re dd Boravdy xai ÿ dd vitpou xairà mpôs vopuàs Enpè xaTà idlay TE xai 
uerd podivou, xai xaramhdopara Qauds perd uéliros. Tà dè épuorrchardn rois 
mpôs épuornéata émypiéclw: rà d mpôs très cuurabelas Üronta TG uepüv oiov- 
mnpois épiois à oivehalou. Ei dè Qbdouer nu@v Tir mpoQuhauÿy ai Cheyuovai, 
xaramhacTéos pro ÿ du Ace: * mapnyopnbeions dà rûs Qheyuovs xal rñs oxÀ1- 
pias émpevovons, d@Acyuavrous duvapuers mppinrew, dpioln d maoüv ñ Àcyouévn 
Zapariwvos umhivn. Zroudaoléop uévros ds dre Tdyiola eis diamdnoir dyer tods 
dvOpanas nai dmoo fou Tñs mpôs Tà mapaxeiuera auvaQelas, roûro dà à yÉvouro, 
ci dis pèy vis muépas, dmaË dè ris vuxrds dAAdoooer Tà Odpuaxa ai Tà xaTa- 
mhdopara, ràs dà xaraiovioes Ürèp dmovhlews mapañnrréor. Tà dà roïs cuuraby- 
oaot pépeoiy émribépeva dmaË ris nuépas évahlacoéobw. Toùs dà diamuouvras T- 
mous diuperéoy xa Separeuréo EuQepôs ras moXaïs dmooldceo. Êrei 8 rà 
meïola rüy mornpôr ouprloudruy ÉoTiy dre mpôs Très xoivds dQeleias dyrialver, 
dCiolacÜa pèr der fs ouuQwvou Separelas, mapayiveola dè Emi Th nou Tôv 
ÉAXGy Ériuéeray. Éclooay dè na) moXdai ua) GuvEy Es dià Sepaoù HATHOVMOELS , 
dyiéueva de rerpaQdpuaxot Baoilunal, xaramAdopara ua) dun Adois xai xnpurar.. 
Êri œdvroy 08 perd rès Tv dyOpdrwr éunrwoers undèr id1ov 1ÿ émuehcia mpoo@e- 
péobw, d\Aà ds xotvai Éludoers Separeuéolwour, dre na Baaveïa ai oivor émrrpé- 
moyrate | émrperdp]rwr dè rüv œenoydorwy pepôv nai œeplraros nai aiwpai nai 
TPOQai mounihas Auoireets* rd yàp Tiv An éÉa)Adocor Separela xopiobèy HXOTO- 
Aéhoume Tù oûua Tÿ mporépa ouvnlelx. — MnAivn Zapaxiwvos.| Aibapybpou £p', 
xnpoÿ Zv', xoloQuvias Ly', duuwviaxoÿ Lue', io Évoloÿ Ln', xaGdvns Ln'° 
Éyd nai ouÜprns Zn Echo éhafou noriA. as". — Ai vérpou.| Nérpou 6nloù 
fo y’, xnpoè, éaiou, xoko@wvias dva fo a's", droù Avpnvaïxoù ÿ undimoù Jo Æ 
ÉreriQerar éuuoroy dvwber nai Énpaives thv Üypornra Toù dyÜparos. Merà dè 
TOÛTO éxpnodumr duohoÿfws ToûtTw nai mepiypaQwr éÉcppièou dmotwy auTo Ts 
mpôs Tà mapaneiueva auva@elas* ëoL dè Tosodrov. Pouds GÉelas naracyioas &Ve 
£v dËer nai raxepès yevouévas XerorpiGnoas éurhacov eis GOdvioy nai émeTider* Én- 
paivouevor de ÿypuvéolw r& dËer. — Ipôs dyOpanas.| Edrwvos, péliros, Evyylou 
dvd ioa, dAGv nai TéQpas dv iuou ÉÉwber dè dpre nardmhacoe. — IIpôs roùs ër 
roïs (BAeQapors dyOparas.| Oriou- oi dè uurévwy uiouos dmroÿ, dnauias, Xemidos 
xuhuoÿ dvà LB’, yañuavlou La, dooxvduou omépuaros Ld'. Aecdvas Üdart ypà. 


ILozet dè nai ñ rerpaQäpuaxos nas éyouca Td méumroy uépos AMSävou, dole rà 


> LT \ 4 ! 
mévre iodolalua elvou. — Ilpôs rods y aidoiois ävÜpanas.| Xalxirews Ln , yaà- 
; û y 
xdvOov Zn, d@povirpou Za'. Mera ÿdaros Àedyas XPD. — AX0.] Kompos mpo- 
Garcia perd méluros mouet. — ÀvÜpanas Exnuioxov.] Ÿypà œicoa dv oTaQidt nai 


af ; À à Se RS ? 
del oléurs, xapÜou Baoshuxod œuhuoÿ re ai 500 pi maluoù rù FiSpwoxoueror, 


Te ’ 
| 
l 


20. [émirpenov|rwr ex em.; Tv X:—  àmo Avoyauro X.— 38. mao TE ex Cm. 
27. duo}. roûro xal meprypaQov éÉepièou  maxaï re X. Conf. Paul. 
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dnès o@iou perà ænydvou xal plouos nai péhuros. — ITpds dvÜpaxas nai yayypal- 
vas, mañoud Te ÉAxm nai yespdvera.] Ailapybpou Xa', éhalou mauhmod xa's", dpoerr- 
xoÿ Jo a’.Éve &\æor, Adpyupor, dudhuyrov dà éndpas émiSalAe aÿrd T0 dpoenndy, 
nai méliy ÉVe Éws péhan yévnre, ira émGaldy aÿrd év Sruia dià doldunos palacoe, 
xpà dE duels did éalou épudre mi xoipaduwr, mapuridwr, modéypas, dvbparwv- 
dapovlws yp moieï ri dvOpünwr. — Iéyxpnolov.] Xaluirews, uiouos du@v dvd 
Li", Xemidos oidipou Zn, xnxidowv GuQaxiridwy Ld'. — TÔ dià dÉvpéATos xopa- 
xi0v.] ÉAatou Gu@Qaxivou ÿ wupovivou Lo 1, raupeiou oéaros Jo n', xnpoÿ fod', re- 
peivdivns Lo a’, unxidos fof', Xemidos xahuoÿ fo a's", yahuirews [o a’, M6avwroÿ 
fo a". 'Tà pèr Énpd der Aedvas mi mods fuépas Üolepoy piËoy péliros xudfous 
B' À loe', nai dvakdu6ave anpurÿ. oser mpôs micas uèv vopiès, idlws dà rès Ënpo- 
répas, xal Ümou vedpa yuuvà Qalveru, xepavvbuevor dÈ xnporÿ ion mèv xabaiper, 


æheloys dÈ narovaot. 





Hpôs vouàs nai onmedovas Tpoxicuos 6 AocxAnmids.] Kyxt- 
dos Ln', xuTivoy, dpiolohoyias orpoyyÜAns, xahxirews, xaduelas dvd Le’, ipews 
Zd", hemidos Zd', plovos, yahxavdou, oyrolñs, MSdvou, virpou dvà £ y’. Aelou 
der éni ixavàs nuépas xai moies spoxlonous x', mpôs dà rhv ypelav à GÉvuéATI, à 
anp® duueis. — Ipôs rd veuoueva nai rà v olopart xai mpôs SÜpous, pupunxlas, 
dupoyopddvas- &oT: d nai onnrôv.] Aentdos Lo B', oxrolüs fo a’, yahxirews, plovos 


pod dvd Ld'. Enp® émimacov. 


p£'. Ipès xuraxatpara. 


Karaxaÿpara dole ph Qauxreuvoÿob. À ÀQrror Gupdoas oivw dmapayirw ucrd- 
mhacov, à Qax® ÉQ0S Ev oivw. — Ipoxarannrimdv.] Srurrnplas, MGavwroÿ ioa 
perd dËous xaraypie. KiuwXlav perd oïivou à dÉous xardypie.— To cQuplov, xara- 
xaduaoiv, épuorréhatv.] Âo6éoTou Etons, Vruvblov, Aapyüpou dvà fo y', xnpoÿ 
fod', Bepevinaplou virpou fo a’, bodivou Xa'. Ta ryxTà xarà Tor Enpär, émi dè Ts 
xpelas rûxe xnpo® [o B', podivou lo <', aQehdy dè roÿ mupôs Tv xnporir ÉriGaÂe 
oQupior dyov lo a merharuouévor, nai omalièwr Gidhuoo, duyévrs dè émippuve 
xarà GAlyov Ÿdaros Lo 0" dvaxdrrwy etrovws. — Karaxaiuaorv.] Kpivou pigo Àaiw- 


Oeioai dyalaudévouta AN PAT bodivn À mupoivivn. 


! \ 
pn. Énrrai xavolixal, 


Enr ixavs dônuros.] Aenidos ya%xoÿ £d', cavdapadxns £Lô', ÉAXeGO pou péha- 

[À € ré _s 1 € 9 _ 272 
vos Zd'+ perà bodivou yp&. Émos ÉAXeGdpou La’ nai dpoemxod La', ual &o: xpeïo- 
OOY* TIVÈS dUTI dpoevixoù oxi01s. — Enrrn ixards ddmuros, uai xard Eados Écxa- 


poÿoa.] Aemidos, cavdapäduns dvd Ly', SXAGGpou uélavos La’. Êmi pêy rôv xa0- 





2. TE Aët.; om. X. 4. dia doiduxos dvaxaÜaipes Tà purapa Aët. — Cu. 10+, 1. 
conj.; diduxos X.— 7. GuQaxidov X.— 12. 24. virpou fo « Aët.; om. X, Paul. 
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ypovr ÉAxdvr Enp® xpS, Ent dè Tüv &}]wy podivo dvalaSwy. -— EnrTh Xotpadwr.] 
Exxolñs Ld', oavdapauns Ld', Aemidos yahxoÿ LB, dpoevinod La’. Ô Bouin ofbou 
Énp® xaranacoe* ei dè yorpddas dvaupeïv à xapaivuara BoÿAn, podivo Qupdoas dis 
ris nuépas Sepdreue. 


p0". Tepi yrméldor. 


Ado.] Erunrnpiar }edvas êv oïvo nai 
podive énlypie. — Êri rôv fAxwuévor xméOov.] Aidvou, cuolñs, uirou, bnrivns 


Xué0 co ANPOT Er À cuôpoda EPpiyn- 





ioa. téars Velo dvieis YpP®.— À)2o.] MueAS Pois dMyov mnydvou uiËas yp@. — 
IIpôs nAxœuévas.] Srunrnplas oyiolñs LE Aibapydpou £d', cuiprns La', dûv B 


rà Aeuxa* oivo nai éalw ouXAedvas. — Ilathou rod fuerépou yimé0haus.] Yooxvapou 


10 xvAS émiypie ouvey@s* ailnmepôr d@leyudvrous xai dmôvous moiet. Mdvynr, Setov 


2 


19 


0 


dmupor: oùv pére EQ0@ yp&. — ITpôs rès nxwuévas SEaQdpuaxor.] ÉAaiou, tau- 
peiou oléaros, doouuduou yuAoÿ, Mapyüpou, uélros ou, uokoQuwvias dè Tr 
fou. 


pi. Ipôs maporvyias. 


Apoenxdy xai pavvay ox Eminacoe , dvowley 8 pôrov xai omdyyov dià olvou ai 





mavaxiov. — Épuoyévous.] Dnoi mpôs wreplyia nai Tà mi Tôv daurilov onrduera 
xai mpôs aidoiwv ÉAxn. AiGaywroÿ Ld', Xexidos LB, ioÿ Evoroÿ La’, péliros xyaos 
a’. Tpiée êv nAlw Éws ÜnoËay0ov yÉvnTæ, Dpoxaruoynous dÈ Tdy TÔnov oïvw drapa- 
XÜT® Sepu® nardypre Td Capuaxov, dvwler de cxAnvior SE Üdaros xai ordyyov Ert- 
Tiers. Toûrw ypnoduevos einpéoînoa. — À. | Erunrnpla Üypà xexauuéyn dva- 
AnQbeïoa édite. — À Do. Îoÿ, yaaxdy0ou erà icou MGaywroÿ. 


pia'. — À )o mpds mreplyia. 


Euvropuws Enpaivoy nai Sepanedor.] Sépews, MGdvou dvà LP, io La’, péluros 
icov. Ev}Xedvas Emi aûro To wrepÜyio émerides. Iloset dè nai mpôs Très Aoumès Emi 
Tüv TOY Toûrwy xaxonOelas nai mehayias xai onTedovas. — ÂNo.] ITepioTepäs 
xOmpor perd maÂns dA@irou év yAuuet édmoas nai ouAledvas Sepuôr Emriler. — 
pos mapovvyias.] Karaypie dia Vdaros À oivou T® Hpä n T® Moÿoca, n mapuwyu- 
xia de dnooînu é014 œapà Tir plèay ro dvuyos. Kardmlaooe aÿriv PoimË Xetors 


HET oivou. 


pif". Ipôs Aempods dvuyas. 


Aeñpods dvuyas dQiolnor mponohews, xmpoÿ, doQaArou dvd LfF', Selou drbpou 


La’. ÉXaiw ph mokuvéodw, En d8 ri xypñoss Sepuavbèr êv nllw À xalxd dyyelw ëv 


30 Var: Sepuÿ mepurkdooer rois dvuËiy. — ÀÂXo dQu6T@r Aempors dvuyas.] À c@d)- 


Cu. 110, 1. 14. xai après oivou Paul. ; om. X 
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rov LB", dpoenxcd, aavdapauns, Selou dmüpou dvd La. Âva)aGdv pnTéun Xp®, nai 
émiÂve did ÉmTà nuepôv * ÜTar dÈ Euréon 6 dvuË, xmpariv pupoiviynv émuri0et GÂfyov 
éyovoar roù Papudxou. — Ipôs Xempods dvuyas.] À poenxod LB’, cavdrpduns La. 
TepeGivÜlvn dva)aGoy xpà. ZraQida dyplay perd dÉous Aeidyas éririer. 


piy'. Ipds payddas mepärwy nai mrepr@v. 


il dvOnpa.] Aiavou, doSéoTou Ewons dvd Ld', Vinvbiou ZE, 2np0Ÿ Ly', xoipelas 
mipeÂîs mpooPérou LE, xo}oQwyias Z0", xu2oû Avocrépuou au. «' à ZiB', éXaitov 
yhvuéos Lu’. Aecdvas Tir doGeoloy nai Tù diuülion odv 7 yuAG Toù livoctépuou 
dyaËvoas Thv xnporhr aÙv 7 yuAd Toù AwoomÉpLou pioye. Âaddv épydèeru Tù 
mélua ds oùdèy érepor. — Paydoi.] Aifapyüpou, oléaros ÿelou, xmpoÿ dvd La’, 
dv Aeulfous d', EXaiou nv. B'- rivès dE nai pupoivnr. — Paydoiv.] Âudpyns, ué- 


Aros dmnPpiouévou dvà LB", olunrnpias Popiuns La’. Tà aÿrd most, x wepiocoÿ 





de ai oÙAa xafaipes nai xparüver ddovras. Paydor motet d8 nai rodro.] Knpoÿ, 
péliros, éaiou dvd Jo y’, MÜapyüpou lo a’. ÉVe mir MOäpyvpor per roÿ EAalou, 
eira éml6xdde ANpÔv* TAXÉVTOS Oro ué, nai ds Cépara &s xuxAeoœu TÔ orabior 
Éxarovräus" érdpas Yp&. 


pad. ITpôs fAous y méApari. 


IporepiËdous nai mepixaÜaäpas rdv TÜmov rdv xupnraïxov pdlola xai virpor 
oûnw dvakaGdy émifes. — À )d0.] Üpribeix POS perd wéluros rods ous mporepr- 
xafaäpavres émiriDéveu play Tv onnT@v, id Évoldv, À cavdapdunr, À Gupiyyiaxdv 
xoX pion dur) ndpuews duuoriant dvaXn@lér. ÂQarpoëvra dà oi fhot melon 
XPOV® , xèv TÔ Ürepéyov 700 Aou ouvEx ds TIs droËin oui. Kai xionpis dè mapa- 
TpiGouévn dQouper xpôvew Toûs HAous* ai émionaolinai dé- x2)Gavn iÉËod æpoodau- 
Édyouoa #Aous ai rÜous Pope mporepixalaplévras, mpoonepinemmévou Toïs xü- 
xAw Tômois oÎéaros xai xnpod, À EurAdoTpou rivds éyexd}ov, ouapidos raprynpäs 
aePañn xenxaumévn, iréas Qhoids mpoo@aros xauleis xai AeavÜeis perd dÉous, Adda- 


voy perà OXéyou xaolopiou, pehdvbiov erà oùpou, caÿpas ueQadÿ Àcia, dupe 





xdv pahayÜèv, dAeupor xpilivoy meta dEous. ÀÂXo ua mpès Xayivas.] À puu- 


miaxoD Sumidparos, 6poBivou dAsüpou xa Sepuivou ion. 


pue’. Ipôs Sous, uupunxlas, dxpoyopdbvas. 


Tovyds xexauuévns, do6éolou Éwons, toù Évoloÿ 1oa. A Qupet Dapaypiua OTav 
dè éunéon, &s xoIvdv ÉÂxoS Separeve. — À Do.] Erurrnpias, piouos, xahuitews, 
Selou dmbpou ica Àedvas perd dÉous ‘xai Boayd péliros miËus ÉTÉYPIE. — À Do.] 
Ôrodr aupnraixov paldËns émiriDer. — À Lo ro fonaés.| À céécTou uépn 8’, dpoe- 
vix00 pépos à * mpoyéyparta. IMoieï mods SÜuovs, uupumxias, dupoxopdcvas, mTe- 
pÜyia, dauréwr rÜhovs, vouds xai ErovAidas. — À }X0.] Barpdyiov 8x} GMyov uépos 
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Gpas, à oaËl@payoy xardmhacoe.— Tpds Süpous év aidolo.| Oepué olvw éromAÿvas 
dXdny Xelay éumhacce, dvulley omdyyov émrider. Â veu Elucioews érominTovoiv. — 
Mupunuias.] Nirpou d@pôvy pera olpou dP06pou énlypie: rayéws dE droVa nai ouve- 
X ds nardypie. BoAGira dychaias év dÉes émoas xardmhacoe. — Gtuous, pupumuias, 
dxpoyopdovas.| Éarhpion perd d\üy émrebèr, MGavwrds perd dÉous, OAuyÜO: perà 
dÉous nai vérpou nai dAeÿpou, dnds ouxñs émypiôuevos, tiuud} hou émds ôpolws, 
duipou QÜAAa perd yakuayÜou, xAnuaridwy yAwpôr xuouévwr Td drooldbov, flo 
Tpoñiou xapnès oÙy oivw xaramAacoÔuEvos , mhyavor oÙv virpo na memépes, Oxbxou 
plèa uararAacoouéyn. Ô dè Aovhuirids Qnot CdSa npryuévor pacibèv ai émrebér. 


pis’. ITpôs rà perd xynouoD éÉavbmuara. 


AiQpuyès perà dÉous xaray piôuevor, ouxapivou pièa perd dËous, moXGduva perà 
dÉous, iou perd podivou, aiy@y Ôma xexauuéva perd dÉous, mhyavoy per dv 
xai éhalou, ViuÜbiov oùv Alapyipe na dËer, daQridwy miecua, püpra oùv xnpowrÿ 
uupoiviym, mood QU}la éy oivw ÉQOR, vÉtpoy perd Selou dmÜpou ua rpuyds ou- 
uevoy. — À ))0.] KaraypioTéov aÿrods éEwber émyplolois, olaQidt &y pla uerà dÉous 
aai pupoivivou à cyivivou podivou À nAlvou, à vitpo, À GAuvoyiw, à uéyvn, À 
Selw, à ÉMeS6po, à muwAlx nenauuévn, À oTurrnpix Üyp&, À help xuauéve, À 
onoduo. À ddQyns rods dmalwrdrous dupéuovyas Aeorpiénoas erà Gfyou dËous ëv 
AAlo péy pr Toù dreprayñva. Ipôs dè rès Tüv uynoudv énelËeis muplatéoy auoivoss 
À Qaxwroïs muprarnpiois 8E ÿdaros Ceclod. Touross dè wûot xpnoléor 1àv pr ni dia- 
AeurovToy yévnra muper@v Tà ÉéarÜmuara oùv aynou®. — Ilpôs rods dlya ÉÉarOn- 
uarwy xynouoÿs.] T'évoyra de nai ywpls ÉÉayÜnuarwy xynouoi, mi &v ei uèv véor 
xa moXdauor ruyydvoier, QAeoroueiolwoay perd éraQaipécews, nai nafaprioïs 
ÜnauTéoy riv xouMlav* ei dè émipévousv, nai x deurépou ua rpirou xabapréov. Tv 
dE Xoumdy ris Separelas rpôrov did re aiwpas nai yuuvaciwr dQudpooswy 1e ai (Ba- 
Aavetwy TPOGANTÉOY * Aoÿoyres 08 xpnoduebx roÿrois. Méliros uépn do, olunrn- 
pias dypäs pépos Ev. Éve péyps mooûs era6oXñs aa) 4p@ æpôrepoy &v new, efra 
Ey Balaveiw, À êv Tÿ Toù Bakavelou mpoorddi. Évlxpous 08 æpds d\yov yevouévous 
éumhaoTéor Seiw dmipw uerà MGavwrod ai virpou rai xôpuews. [pds dÈ rd ÿroQé- 
peiv Toùs xynopods dpaoixwraro rodro. Aamalou dypiou pièas xôVas AetoTpi6ncov 
per dÉous nai ouvdlaiQe En nAlo péypr Toù Qomybiveu, eira Xoûe. Ei dè un ein 
hos, y rÿ Toù Balavelou mpoolddi ouvdheQe. Toÿro émi rüv Vwpwdüy rai Xerpw- 
düy etdouueiy éyvonauer. — Kynouovds dmaldooov.| Kumpivou a’, xnpod lo a’, 
Selov dmüpou lo a’. AcayÜèy rù Setoy eù pda dvaulyvure 15 anpowrÿ: ÉË abroù oup- 
uéTpos ds dxomoy mepiañel@eru. Merd dà rù Aourpôy yAñywr perà AMSavwroÿ ouÀ- 
Aeroÿras oïvo nai &Xalw. XAuapor dè ouyypieta, à cavdapdun GÀlyn dv aÿroïs, À 
oTaQis dypia perà EÂaiou, à LoAMGdœva y ro Tddun ipivou. Apuoèer dè ouveyéale- 


Cu. 116,1. 16. pÜpra] æfyavoy X.— 22. era ex em. ; eire X. 
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poy, xai dre pu évoyholn 6 ynouds, xuwkix oivw Bebpeyuérm drooufxeobu perà 
éXiyns uvpoSalayou Acar0elons év oïivo nai mpoohabotons dyoy virpou. Mupluns 
38 Gé dQehuar: À SAekoQdxou, À Mvobolews xarmoväv. Üre Ôà évecrinor 
6 xynopôds, mriodvns XuAdS YpnoLwTaTos LaTà aÿTOv TE ai Gfyoy dËous mpoo}a- 
Gby- ei dE émiverauévn ein dymos, nai ora@idos dyplas Aeias. 8 xoula did 
dÀôns xaramoriwy euros Eolw. 


pi£. Euñyua Vowpindy moioûv xai mpùs idpwrdpa. 


Nérpou xexauuévou X a', d@povirpou xexauuévou X a’, @axoÿ dhetpoy fo B', A e- 
Gépou péhavos, capdiyou, daPviduwr, mupélpou dvà fo P'. Aclois xpù perà oivou 
dyalmuiQès év Balavelw wpiy eice}eïv. 


pm’. Ilspi Avocodnuror. 


Auvooodixrois ëumhaopos.] Icons X a’, dËous dpruurérou uo. B', dromdvanos 
Lo y’. Évero à micoa ody r@ Es, Éws xd dÉos dvalw0ÿ, nai narayeïrar 6 OromdvaË 
Xcrorpi6nbeis odv Ghfyw dE. Toûro oùx && ouvouAGoas Td ÉAuos Toù AuoooduTov, 
émrpôeor dé ol ai roïs vedpa vevvyuévous. Ei d rpu@epdypurôs éoliv à weroy- 
Oùs, dvlerar Td Qépuauov iplve, À xoppaynv®, À duapaxivo, À baarirw. Auooo- 
dxTwY mporupiécas rà éÂxn cx0p6d0 xaramAaooe* meoovons dà Ts Écydpas T® 
cipnuéve Qapudxw Sepéreue, olov xapüois Bacihuoïs xardmhacoe }eiorpiÉñoas éri- 
ueds. Tÿ dè £Ëñs émiVous mapddes Bpüoiy deuropidi, nai rà pèv mpôra oÙy 
der ei dè ümù AMpuod Blas Qdyor, reheurioer. Ti dè érioÿon nai rois éEñs fuépars 
Soaÿrws moler. Üray 08 ñ Cayodoa pris uh droÛdvn, rôre sis oÿAhy dye rd ÉAxos, 
ds dmalhayévros Toû xivdüvou rod mécyovros. Xp® dE ual eis dyvwoir T@ aÿrÿ: ei 
ydp T0 Qaydv priQroy èx mporns ph dmolavor, yivwone un Ürd Avoodvros dedÿ- 
XV” ei 08 Sdvor, rovavrion. — Enpior mpds rà Avooddmura.] AG» Gpuurôv La, 
xalxirews Lis’, onins Lis’, mnyävou xAwpoÿ ZLôd', ioù £Ÿ’, mpaciou orÉpuaros 
La’. Anoriera n œuËi yakuñ. Xp@ mpäôror Énpà va Exrunon nai écyapwbÿ , 
eîra perd podivou iva éxréowoi ai Écyäpæ. DuÂaooéodw de dxurob}wra rà Élun Emi 
fuépas uB'. — Avocodurois morôv.] Kapuivwy moraulwr ni xAnuaridur }euxñs 
duméou xav0évrwv ñ omodûà drouelolw: dnoueciofw dÈ na) Yevtiavÿs Àelas ixavoy: 
didou de r% dnxbévri, ei réhcios ein rh marxiay, vis pèy rdv xapxivwr omodoÿ uo- 
Tpoy èv, do dà polpa ris yevriavñs merd oivou duparou mahaoû au. y', nai oÿrws 
mi muépas y’ muûrike. Ki dE ris dnyÜeis ui ecüdéws monoûein, ei uèy devrepaños ein, 
AapSavéro dmAñv Thy moow, r@v uèv xapuivwr wéolpa (5, ris dè yevriavs d'. Ei 


dE rpuraïos dv un menmwno, mpôrepor }auÉavérw Tüv uèv xapxivor pÜolpa Tpia, 


4. 0Ëos X.—Cn. 117,1. 7. Qaxñs X.—  oyovra X.— 28-29. uÜoTpoy Ey] xoyuc- 
9. nus X.— Cn. 118,1. 20. rdv œa- pra B' mare. 
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yevriavis dè pÜolpa <', nai ovoy dxparov dvadyws. IlAnpwbelons d rs êv rois 
Tpioiy muépous émpedeias, EXwy y' nuepôv doréoy Éndoln uÜolpor pèv ris rôr 
aapalveov orod0Ù, &s mpoElpATu dè Ts yevtiavs. — ÀÂDo.] ITépdmos aiuua pu- 
aTéOv Ok Mdpia B'uerà vis DpOELPNLÉINS orodiäs ua morioléoy* oi 08 xapxivor 
AapGavéolwoar aÿEavouévns ceAñvns mpiv Hhos dyioyet. — Kouÿ Separela }uooo- 
dyatwy nai Toy oërdy Snpiodnurwv Hoi éprerodutwr.] Eunvdeis de rà dednyuéva 
uépn op moXÀÿ Phoyi xaracydlovra nai rods mAnoloy rérous- dyrionärar ydp ua 
Tÿ ToÙ myetuaros dx oÙy T@ aiuars 6 ios" EmPléyeis Te nai Écyapoÿy Tà Atw- 
péva, era aix did Pleboropias dQe)dyTa didôvas per T@v ourlwv Sole mérepr, 
cxôpodoy, oivôy ve mivei émirerauévor Tÿ npdoet veapôy druüv xai cuu@urou Sep- 
uacias mAnpodvra Tr oûyupua. — KaramAdouara AvooodmuTowy nai Tüv Aoumdv 
Snprodpurwv rnpobvra én mod Tà dfyua dxaroilwrov.] Exdpoda, uvidns EUXAX 
perd dÂGy Ÿ éros, xpouuvor perà ddr xai æmydvou, TÉPpa xAmudTwy erà 
Aalou, à cuxdpdor, xoPoËvAËas QÜA Aa perd d\Gv, fdtoouoy épolws, pudxwv oùpE, 
mhyavor perd OÉous, dpoGivoy perà pros, umbou Muépou QU} AG perd oivou, uai 
da dou oïde Pheyuaive. — Tor Avogodyurois.] Irméxauros Sadaoios woriêd- 
pevos xoy}aplou m Ados y ddpouéurs Émibuular mood dmoreheiv wenloleuro émi 
Ty AvooodATwY. À pudger dè aÿroïs péuota ai ÿ dià daPvdy dyridotos nai Barpa- 
xo1 Gœueuroi écliduevor ai dpuela yon xoyidpiov dià Udaros av. y". — Onpraur 
éxpñoaro Mäpuos Ô xalmynrns Avocodurois.] Tpi@Üou ris doPañrédous omÉp- 
paros, ænydvou dypiou, GpoGlvou dAeipou, dpiololoyias o1poyyvAns ioa. Idooe 
rpoxionous dvd La’, nai ddou perd oivekalou La’. — ÂmX& now morièdueva.] 
Kows dà mot moriloupeva perd xpduaros naoTopiou La’, ÿ MGaywridos La, ÿ 
Bpvowvias pléa, À mpaoiou yulds, à ouÜpra, À xivvéuwuor, à dpiolohoyiax, à dyvou 
onÉépua, à xurapiooou oPupla, À céceh, À mÉrEpt, À xapuivos moräuor ECO) à 
omToi. 


pu0'. Tpès éycodnurous. 


Medias QuAda noÿas xai dmobAllas dildou roy yuAdy miveiv era olvou, uai vois 
dmoreOuuuévors QUAXOIS nardmAaooe Td dfyua. ÂvurixTator uêv Boñünua ñ oxo- 
podoQayia nai dxparomocia wole, ei drouévor ris mAclova Bpäoiy xai mooi, dAXoU 
un xpnèerw Bonbiuaros. Ioser dè xai radra, Êv Éxaoloy perd oïvou moribouevor. Xe- 
Advns Zalacolas alua Énpôr perd xuulvou dypiou, murla }aywoÿ, éAd@ou aidoiou 
dppevos Enpoÿ La', duavÜns Àeuxÿs pièa, Queraipiov, dPdxns QUAAa, dxopou pièa, 
xouaidpus, dmapivns xuAOs, Bevavias, nai Ts euxñs nai ris mealyns, n pièa, dya- 
pixdv, dmoov, domapdyou blèa, nai raërns dQédmua, yevriavis pins LB’, memé- 
peus, mnydvou, ipews dvà LB’, Éheviou dmoêepa, épmilhou dnoêeua, Tpi@ÜA Aou 


omépua, ÿ QUAAwY La, Gplyavor oupraxdv, fpuyyiou pléu La perd oTaQuaivou 


2. évendoln X.— 3, ris JÉX. — 11.  Aët.; MeAéas X. — 36. fpuyylou] d@a- 
xai Aoërdv X. — Cu. 119,1.27. Melas ofos X marg. 
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omépuaros, naplyor moräquos ydhaurs dieléyres, na Sadrhoi- hrlov Évepyoëoi. 
xéolpou QiAdwr LE’, xôalou LB perd menépewsd6o)üy (', Gprydvou npaxdewri- 
us T0 dmôbeua, xpdu6ns xv)ds, aüpuvor, péliola rù dyp'ov, murla }aywoÿ à ve- 
Gpoÿ, pupluns dmoêepa, papdfou omépua, dpiolohoylas pièa uerà ouÜpyns ral yev- 
ravis ai daPridur louwv péri dvaAnÇÜÉvTwv , Pdrpayor Éwueuroi écludpevot, àure- 
Admpaoa, faharo dpuds. Érrier O8 ri œhny, ai d@eXet xäv nôn drolvnoun, unAéas 
QÜAAa oÙv olvo Aeïa, À Tv xuAdy aÿTov. — Éxeodxro naramhdouara.] Mnhéas 
QuAda, nakauivn, aiyelx dPodos perd dÉous ÉQÜN, dhexropldes Éwai dvacyiodeioe 
xai Sepual émribéuevar nai ouveyàs d\lacodpera, TpÈË oivou perd mans dAQirou 
xai dËous, dpoGivoy oùv oivw, mnyavoy uerà dAdy nai LÉMTOS, mpacoy Laprôv, 
paPavou Phoids perd péuros, oxôpoda uerà dÉous, nedpéa perd dharos, miooa ÿypà 
ôpolws. — ÂraävrAmua Eyeodiurois.] TpiQiAlou dEébnua à yAfxwvos, À CÉdXun. 
— Éyeodnurois dyridoros. | Âvicov GEvGaQou mAñlos Tr Mmiou, merépews Zo!, 
dpioTodoyias Qhoioÿ , émiou, xaoToplou, ouÿpyns dvà La’. T'Auxet dvdmacoe xvdpou 
élAnvimod ueyén, xa didou mpôs dÜvauy év xpaparr uua0. y’. — Ipôs yeuws nai 
rôv dAwv Onyudruv xardmhaopa.] Eunxbou dyplou @UAAa nardmhaooe perd mddns. 
Ürar 08 TPoupor Phburava yÉvwrre , drocydkwv xyee rd Üypôv.— Enxevaoia aïua- 
Tos yehwyns Sadacoias.| Xelwyns Saacolas aîua oxevaoléor oÙrws. Êr) ÉvAivou à 
6oTpaxivou ouebous Ürrlar narax}ivas Thv Yewynr rayéws aûtis Tv xeQalñv dro- 
Tee aa mayèr TÔ aiua els moAÀd aûro ualduw uaradieke, al mouacoy aÿTd ET 
xoouxtyou xai dmobou eis fiov* Oray dÈ Enpar0, dvehdpevos Yp@ Emi Tüv éyeodh- 
xTwvy didods LG perd GÉvapdrou uv. ff. Îï oûrTws , n B' nuépar éxeodnurw didou Ld 
ToŸ Énpoÿ aïuaros perd dEous au. (', rÿ à tplrn Ln' T09 aïuaros merà dÉous av. y’. 
— Éxcodpurois duridoros.] ÀXepo ciraviou, yehwvns Sahaoolas aïuatos Ënpot 
dyà La, œurias ve6poÿ ZB'* ei de ur mapein, épiQou mœurias Z9'* xupivou dypiou 
GÉÏEaPor. Oivow Berriolw dvahaËby didou Ehalas péyelos perd oïvou xu. y’. Édr dà 
dmepéom, didou mali rù s' rs décews 1@ aÿr® oivw* dy de mali Euéon, didou 
avauou aiyunriou péyelos. 


px. Exopriwv nai Qaayyiwy xai oEnxdy xai peloody mANnÉdyToY. 


Àpuôger odv olvw mopara dyapixoÿ Tpi6oloy, dSpôrovor, deilwov, d}0aias plêa 
La’, yapaldpuos quAds nai rd dPéÿnpa, yAñywvos, ipews LÉ’, xuraplocov oQwupia 
uerà oivou, pahadyns dQédnua, nai aûrn éodiouévn, pehdylion nai 6 yv}ds aÿroë, 
püpra, uupluns xapmod La’, mmydvou omépua, repuivÜou xaprôs, daQyides Xeïa, 
cxoprloupoy, xapdauwuor, sxdpoda écliépeva.— Kararhdopara mpôs rà aÿrd.] À Aes 
Xeïoi perd dEous, BoGrrov, d}0alus QUAXa EQOà mpoohaËdyTa GXiyov Éaiou, AAMOTPO- 
mio TÔ oxoprioupor, xpivou QÜAAa, Phduos uerd dÉous, xauaidpus oùv dEer, dd@uns 


QiAa odv dfye Ehalw, Tupôs dAuupôs, xoy las Atos oùv Tr do Tpdxw, Seiov érupor 


22. SxeoduTE con]. ; EXEt X. 
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odv repe@ivliyn, yevtiavd dv repeGivliun, éypwois. Tapaypñua mater Très GdUvas 
aÿrôs 6 oxoprios }eïos, cuxapivou OmÔs ,  ouxs Ünds émiorabdevos. — Âräyrhmua 
TOïs dmyuoïs.| Odlacoa Sepui, xdDeois rod werovÜdTOs rÜmou eis É}aoy DEpuov.— 
Iorôv.] Mérnua vs did daQrideoy xapÜou movrimod Léyelos erà xpduaros oÏvou.— 
ÀDo.] Oelou dmüpou Ücoy xuduou aiyurriou péyelos perd merépews xôxxwy n' Ev 
olvou fpxotu}lo. — À do cuopriwy xaè Qalayyiwr œAnyais.] Iupédpou, dpioTo- 
doyias dvd LO', menépews LB, 6m o1AGlou La’. H dois xuduou aiyumriou rù pé- 
ye0os.— Enopriwy yaherdv xai Qalayylor wAnyaïs.] ErÜpauos, Selou dmÜpou L<', 
mupéüpou Zd', mnydvou dyplou omépuaros Ly', xaolopiou LÉ’, eülwuou omépuuros 
LB'. AvaauSavéodw aluarr Salacotas yelwvyns. A dos d60Xoi d' uerd ovou dupd- 
TOU HU. Y'- Exopoda éobiéTwoa eis mAnouovnv. Exopriou & Any Dapay put dvot- 
daiveuy mot mpoGarelx xompos oivw édnbeiox nai xararhacbeïca. — Exopriou 
Salacoiou mAnyhv tr Setov érupoy merd dÉous dvarpiGôuevor, daQuides rpeîs m1- 
vôpevar Retour. — ÂcuxhaSrou dpyuaot ofoauor Àeïoy xardrhacoe. — Ox)acotou 
dpdxoyros wyyhv xardrhacoe Épré}lo à Quand EPS. Mônibe dlivdlo per xpdua- 
ros, à éAckoQaue, | n ouxñs | xAddwy év olvw yAuuet dnoGpayÉvrwr. 


pra. Euvyypiouara mpoQuhanrind. 


ÂGha6ÿ dmd éyidvns diaQuhdrrer dpaxovrias yu)ds ouyypiolels raïs yepolv: 
ôpoiws nai nds mevxeddvou. — Evyyplouara xwAÿoyra Éprerà mpooiévu.| À X0alus 
xaprôs perd CÉchalou* daQyides opoiws: 4a6dyn nai xedpides dv éAaQelw pue}G à 
oléari, éromdvaë odv éhaiw. — Iivdueva mpoQuhautind. | Iponivdpesa dè éAd@ou 
dppevos aidoiu La’ Enpà Àeïa perd oivou, éyiou pièo, oTa@ulivou dypiou OTÉpuLa 
uerà olvou-mivdueror. — Ÿroolp@uara mpoQuhaxrixd.| Ÿroorpwysiuerx SÈ rats 
notrous dyvos, dépôrovor, Éyiov, xahauivün, xovuêa, épiyavoy, môMov, épruAdor, 
doodehor. — Ouuduara mpoQuharrind.| Ouiuera mpoQulanrimd Snpla drodws- 
net dyvou QUAda, doBanros, (PdéAluov, éAd@ou xépas, nahauiybov, xapoduwuoy, 
x27Gdvn, uaoTôpiov, xôvuèa, xumapicoov À nédpou mplouara, yaydrns Mos, ue- 
Xdyluov, meuxédavor, cayarnvôv, méhov. Ÿnd pelooy nai cOnxdv édurous rn- 


pet paddyns QÜAAa perd éhalou ouyypidueva. 
pxB’. Ipôs xwvywmas. 


Kévuras nwAder mpooiéva ovyxpiôuevor d\fivbioy perè éAafou, Supiépeva de 
BO)Gira, nôvuêa, numapiooov oQupla nai dun nai mpioua, ueAd»bior, dyvou 


orépuaros, Gprydvou ioa. 
pxy'. Iepi dpdyvns. 


Apdyvns dnyuar: dyvou onépua nai xiquvoy iou exbous oÙv haie Enldes. —On- 


16. [à ouxñs| Paul.; om. X. 


L 
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praxÿ did Bpuwvlas mpôs rà 060} nai rà OnAnrpia, ÉxeodmuTois , xopTiomAGATOIS * 
dyer dè oùrws.| Bpuwyias pièns, dromdvanos, Ipews, AuGavwridos, dniov, Gyyi6é- 
pews dvd Ld', dpiolodoyias Le’, Médvou, mnyävou dyplou omépuaros dvd L<', xu- 
uivou dypiou Zy', 6poBlvou dhedpou Lis’. Oivw mhdoce rpoyicuous ai didou rpus- 
6oloy perd olvou. — Épraopos éxeodnurois.| Knpoÿ, mioons, ravpelou oéaros, 
pnrévns, duponanoù Supiduaros lou, Euler d ondyyov où dEer émrides. 


‘ pxd’. Ilepi nAnTnpiwr. 


Léa pév él Qaprind xavÜapis, Bobrpnolis, cuhduardpa, miruondurn, Qpüvos, 
Aaywds Saddooos, Éheros dQuwvos Bérpayos, FdÉ) M omépuara dè Éooubapos, xc- 
vesoy, xôpiov, peAdybion, WA MOY Gricuara dè umnwvetov, Sadius yu)ds, éroxdp- 
macov, éXaripio, pavdpaydpas* fuèdv Saÿiax, dndwrov, iËlas, ÉAAÉGOpos pédas, 
dyapindv, Énuepor à Evror xoXyindv xakodoiv* haydvwr ouihaË, oTplyvoy pavxdy 
à aa dopÜumov nahetre, re capdwmos, eidos oùoa Barpayiou, puy xepartris, 
mhyavor dypiov, Üxnres" drd Cwav aiua raipou Er: Évdepuor, ya éururiacbèr, 
rù Ep HpaxAcix pél" peraX xd d yüdos, duuÿ0rov, réravos, dpoexdr, cavdapdun, 
Addpyvpos, ddpdpyupos* rüv dè cuuQÜlwy fuiv oivos dûpdos À mo)ds drd Pada- 
velou molels, oivos yhuxds épolws, 0wp duypôv dôpôws dd Balaveiou woûév. Ipo- 
Quhaurind dé éoT radra drep oi mpoceveynaärevot dv ÉTITIWOt dnAnThpiov oûx dot- 
noûvpra. loyades do perd xapiwv Paorundr f' xai mnydvou QuAlwy x nai y0v- 
dpou dAds, xitpia, Boumddos omépuaros La’ perà oivou, xu}tulrns La’, isyddes 
perd naplowr Bacruindy mpoecliôpere. 


pue. Bonduara xoëvd xaDd)ou ni dy nyvonTas Td dnAnThprov. 


ÉXaov mivéueroy xal SÉeuoÿuevoy, dopéhæov XAuapdv, À Boÿrupor oÙy Üdari 
Sepud, pañdyns dCéÿnua perd EAaiou, à rhkews , à Mvocrépuov, |] rpayetou oTeu- 
Tôs, À xOvdpou, à xvldns orépuaros dPéÿnua, perd éhalou Éxxo lo. — Érepa xoivà 
Bondiuara perd rdv did roÿ éhalou Euerov ri &y nyvon0n Td dnAnThpLov mivôueve.| 
Anprla oQpayis, dyapexdv, dSpôrovoy, épiouor, npuyyiou pièa, oTaQuAivou OTÉpua4, 
vapdos xehtiun, xaoTôpior, vépÜnxos yAwpoÿ ÉvTepiwvn, mpaciou yuAds, oi- 
Piou dmds, dpiololoygia paxpà, mnyävou dypiou onépua, xéo pou QUIL: Exdolou 
aÿTov dpayuñs pus æÀÿ0os perà oivou mivéobw. Ilouet dè xai miooa dypè perd ué- 
Aros SxXeryouévn * Bon0odor dà nai dvridoro donep À Snpiaxÿ vai À Ewriperos LU 
ai mpôs Tadra Tnv ÉmayyeAiay Éyouoou. — AixyvwoTinà Tv OnAnrnplor. | Enuerov- 
ea dè &E douñs re nai mixpôrnros pmuwveor, èx dè y porâs Viuÿdioy, ybboy, émd 
dè Spoubwy ydha nai Td veocQayès alua, dmd dè Bpuou xai æœoidrnros @püvor 
xai Aaywdv SaÂdoo1o. 


Cu. 124, à 25. mposeoliopeva X. — 28. oTaros ex em.; o7éatos X text. ; aïua- 
Cu. 125, 1. 27. [#]exem.; om. X. — 23- ros X marg. 
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pas. Ilepi roËixoù Qappänou didyvwois xai Separela. 


TO roËxdy Qépuaroy xaoÿuevoy dont pèv évoudéeolou èx roù rà ToËstuara ÿmd 
Tv BapSdpor air xpiecla, maparohoubet dà rois menwndor yAwoons ai yeudv 
@eyuovÿ, uavia Te duardoyeros mouumlhas émÉd}louoa Payraolaus, ds xai dià rodro 
duoidrws arods éyerv, omavlws dà owbeolal riva Tüvy menwxorwy. AeT rolvuy de- 
Gpoïs Lèr ouvÉyEI aÿTods, dvayndger TE yAuxdy uerà podtvou miverr nai ueîv. Bon- 
0eT à aûroïs rd vis yoyyvAldos omépua mivôuevor, idialrepoy dè ÿ ris mevraQÜ} Aou 
pla, nai rpdyou aîua à aiyds, dpuds re Qhoids, à Qhyou À mplvou ydhauts ou} Àeay- 
els, ai nvdwma ua écbiôueva, À Àeïa perd yAfywvos év ddars mivduEva, uw 
Te xai Bañoduou xaprds oùv olvw. Édy dé vis diaQiyn Tôv xivduvor, xivoneris 


DolG diuéver ypôvw, énlonpévos re rù Aomdy Toù ypôvou durer. 


pxË". Ilepè éururiobévros yéhauros. 


Taha éunuriaobèr à dÜpooy mobèr œurypdv éuroiet SpouGoiueror : Bondet dèm1- 
vopéyn murla mods perd dÉous, xalapivOns Enpäs QüAAa à yAwpäs 6 xudds, À 
GÉÀQiov, À drds o1ÀQiou merà GEvxpdrou, à Süuoy oÙv oivw, Tôv Te Éuerov mapau- 


reioUas, xai dAuxdy undèv mpooQéper À Aus. 


pxn'. ITepi dopapytpou. 


Ydpdpyvpos dè moleïca Bépos émiQéper oloudyou nai xolus nai évrépoy uerà 
01pÔQwr émrerauévwr, néyes re Tà oÙpa perà mapoidioews ro owuaros so EdS- 
dous Te ypoas dmperds. Âpudèer d8 perd Tôv êuerov morigeuv perd olvou épuivou 
omépua, à ouüpyns G6ohoùs do, À dflvlior, à Üoowrov, À oehlyou onépua, à mé- 
mepi, Ÿ xÜümpou dyÜn, à mepiolepüy udmpor uerà olvou nai é)alou, À mérepr perd 
oivouéluros. Ei d ÉxTapdcooiTo Ty xouÀlay, Aourpà Sepuà, npéa der Aumapà 
adponra dpuôcet, oivos péas, idpwromoiet à éAuoy œuivpevor. Tara uèv Tÿ 
ddpapyüpe nai rÿ AapyÜpw now, idlws dà 19 ddpapyÜpo dpuôles ydha mivdue- 
voy xai SÉeuoUpEvor. 


px0'. Ilepè puxnrwr. 


Muxyroy oi pèr T@ yéves BAdmrouair, oi dè 1% mAn0e, émiPépouor dè muvres 
An@évres muryudy éomdra Taïs dyxôvaus, oîs eûléws Bon0eir det xouvds dvaynd- 
Lovras euety di rod EAulou. Oauuaoläs dè Bondoëvru xovlar xAnpariyny à Ë dypd- 
dos Édlwy mivoyres pet GÉvupdrou. Kal ouveloueru de ai dypddes, dy rà QuAA« 
Pépnrai, dQopoüvreu ro mury@des aûrôv, ércoliduevai re Bondoïoi. QQeXeï de nai 


Cu. 129,1. 25. eUléws Aët., Paul.; eddéres X. — 28. dQorpodvrar Aët., Paul.; ŸTot X. 
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dexropiôos à &v GEvxpare édndévra nai mivdueva, dprololoylas ve La’ oÙv duv- 
Ole erà oïvou, él re Exderyduevor, À oùv Üdar aœivôpevor, À pelMoodQu}A or 
perd virpou, à mévaxos pléa nai après oùv oive , à TPÈE olvou xenxaupéyn peTà Üda- 
ros, pdQavds re échiouérn, nai pdlola väru, à xdpdauov. Bondet dè xAvoThp oùx 
dmpdurws, nai mordv xuAds baPavidos, À virpor perd Ydaros, à ébivÜioy xaraxopès, 
eira dueros x diakeluuaros nai mdliv Tôv aûrüv mois, nal wiyavor era OËous, 
À xéAxav0ov Xeïov. Éxerdn rives pÜunres Ümd Snpluv Bpwlévres où uôvoy mviyouow, 
dAX nai EAxodor à Évrepa, doréov ddivliov dadihès nai oéxwy dQédnua nai ôpi- 
yävou, xai peAinparov, Éuerds Te ua ubacis Sepu xai duhAvois xarà Üroyovdpiou 
ouvoloer. 


p\'. Iepi Bdelüy. 


Bdélas xaramoUelous oùv T& Üdare, mpooQuouévas re 1ÿ uarandoet À oTdpars 
xotÂlas, ÉAxos év Toïs pépeor moroûsas nai Pavraclav Éxpunoews mapeyoüoas, Ünep 
xaÙ onueïdr éou roù PdéAdas naramerdolar, émoSd}Ae: dAum xarappoBouuérn. À va- 
yapyapiééclwoaur d8 virpw uerà Üdaros, À xarudvdw perd dÉous, à varei, à Üo- 
own , À Oprydvw: rès de T® Ppéyxw mpooQuelous ExCinréor EuGibdoavras eis Sep- 
pv EuSaoiy nai dovras diaxpareiv v r® olôpar: Vuxpdr Üdwp* Écheboovra yàp rÿ 


Emi rÔ Yuypôr mpoluuia. 


paa'. Ilepi rüv êm dQeeix didouévwr. 


Tüy dé êm) dQelelia Didopévwr xai xvdUvous EmiQepévrwv, olov Sadias, ÉXAEEGpou 
Aeuxod re nai pélavos, éAarnplou, dyapexoŸ* nai radra ydp muryuôv ÉriQépet À Ürep- 
xdapoiv roùs pèr mvuryouévous euSaréop ds êmi punfrwr, Très dè Ümepualapoers 
oadréon did ro éméyeiv duvauévwr. Inydvou dé dyplou à nuépou Bd6ny èrdyov- 
ros ueros Bonbet. Ydwp S Vuypôr woûèr, à oivos dxparos, à yhuxds drd Baha- 
velou ÿ dpouou à ouvrovur yuuvaclwr dnyuods xai dXynuara émiPéper. Tayéws oùv 
PAeSoropeïy nai did xAvoTñpos xevoUr. 


pAB'. Tives dyridoror mpôs rà dnAnrhpia Émirhdeuos ; 


Âvrtdoror dè mpôs à dnAnTipia Émrfderor À Te puÜpiddresos nai  dià aiudrov 
xai ÿ à oulyxwy. 


pAy'. Ilepi yuvaneiwy maläv. Macläy dvaSpwoeor raïs perd xaxon0elas 


À pyryévous. 
Eis ddpiayoÿ xa)oÿ oivou Ë x' poès Bupoodeduuñs Lo 18° Bde ai xuraplacou 


2. meroiwvopéln éxliyôpevor X. Conf. 20. évolaréon Aët, — 21-22, Eray0vTo 
Paul. — Cu. 131,1. 18. xévduvov Paul. —  X. — 23, œryuoÿs Paul. 
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cPaupiov X a’, xnutdos OuDaxivns pehaluns nuÉMTpOy, nacias orovdalas Muilirpoy. 
Taÿdra Shacévra Bpéyerou oivew uepôy y', rÿ de d'éVera omabiouera xurapiookvy 
omdûn Éws Céon mevrauis À Ébdus, nai rà pèr Bordmix pinleru, à dè yuAds ébera 
éws péluros y mayos, nai dnorilera év dEAS dyyelw. Xpñois dÈ roÿ Capuaxou 
dupdrou pèr mi Tôv veupouévav" ei dè maydrepor ein, olvw dypuvéodw , éluola ei 
éni yuvaxelou xdXrou rormdrn duddeois mpooyévorro. — Émrereuyuévor Qdpuaxon 
ds mio Tn0ivas ei ñy rouxdrn dudeois, Eole dà na mapnyopixdv Gduvdv yéhaurs dve- 
Ov yuvauneiw À T@ maparvyovr. Kai rds dA las PAsyuovds nai vouds idru ua Gra 
Svoppoodyra xai oÙA« uddvra nai ducevrepros. louriddos Qdpuaov.] ÉAatou 
ada0ÿ Xy', xnpoù lo x’, xoXoQwvias, oléuros youpelou dvd X «'s", Abapybpou 
X a’, duublou Jo c', Mvoorépuou fo <s',yüpews Lo s', M6avou Lo y. — Qs d\ws To 
Jouriddos Cdpuanon.] Aubapyüpov, Vuvblou dvà Le’, xooQuwvlas, xnpoÿ dvà fo &', 
A6dyou fo a's', dpridelou oléaros X a’, Xaiou nowoù or’, xpidivou dAcüpou E ira- 
Axod d', Avoomépuou xukoÿ fo. Aetou diuttiov, Méavoy, Aépyvpor où édéyw 
XuÀG , rù dè moormoy Qupdous 7% xptÜivw Ex dÜo ÿ Tpeis Spas, ua Low dvapa- 
AdËas, YoTepoy dvaËious pioye Tv xnpwrhr. — Ï did péduros mpôs rs perd mXelo- 
vos épulnparos Qheyuovds.| Knpoÿ, oléaros, Mbapyüpou, Yuublou, Bourbpou, oéa- 
ros pridelou dvà Lo <', MEdvou lo B', podivou rù dproëv. ÉVe Mbdpyvpor, Vbiow 
perd podivou ëri GAyov, émSalwy Où ro éd dos Ca évorabitov ddaelnlws, 
énapos à eûléws émiGa)he BpOTETNLÔTA TÀ AO. — ÏL drovuoids diaDopnrix mpôs 
paoloÿs- rô re yèp Üypôr did rüv ddnlwr môpur xouièeros, nai rds oxAnpias dia- 
Aer. ose? xai mpôs mapuridas, nai ÿ dvÜnpa de nai ÿ did Sypas* mpoyÉéypanrar ÿ 
diovuoids ai ñ dvÜnpd.— Ipôs axmpias na @hcyuovds xararkaoua.| Aidorepuor 
perà GEuuéliros ÉQOdr, À This Ouolws, À cioauor drAvrop Cwy0Ëèv xai AuwOËr pu- 
yév Te pére. — DÂeyuovais dià Sooxuduou.] Knpoÿ, oléaros yopeiou, x0ohoQwyIas, 
Doouvauou @Ülwy, éAaiou yAuxéos ioa. Ta TnxTd dyaËÿoas uioye Toïs QUAdoIs 
mpoleXerwmévos. 


pd. Ilepi xespoupyias drooldoews èv paodoïs nai Sepanelas. 


Ef dè drooldoews yevouévns denoo XEtpovpyñou macbods, Tà uèv mhadapà me- 
praipes copara ds ni Tüv omdv dmoolnuérwr, nai diauôrou donÿrws- ei dé rivas 
émdégorro upéoeis, xai dixporwoect epadreve, QuAacodperos ni mavrwv, péliola 
pévror mi uao0äv, o@nvodv rois pôrous* êx roûrou ydp oupryyoëvru* dAAd mpdws 
mapariDévoa. Xpfoûa pèr oùv dd rs darpirou roi 1 Bacihiu@ perd oivou, À T® 
mevralére , 1 T@ paxedonxd. Merà d8 radra dvaxafdpas yAwp@ nai capuwous Sepd- 
meve xo)}ÂnTixGs xpauevos Tÿ yaïnvelw Qaix, xai Énavw omdyyw era olvou. [oser 


dË nai n did aipôy na]@s. 


2. V] 4 Paul. — 3. spès À Terpaus youro X. — 15. fuépas Aët.— 21. dypor 
Aët. — 4. Xpiois X. — 5. ei post uéluola Aët.; mdpuypor X.— Cn. 134, 1. 31. Hév- 
Aët.; om. X.—6. mpooyévorro Aël.; Gpood: Toi ex em.; tév X. 
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pre. Mn adéeclar paooÿs. 


AdÉcoQar nwAves pao0ods maplévuy ids oidnpou émypidpevos did é)alou, nwveiou 
omépua erà Üdaros xaramhacodpevor. 


pÂs'. Xovdpiüvras paolods madou. 


ILérupa perd dÉous nai mnydvou ÉQÜR naramhacoduera, ÿdoopoy perd dAQirov, 
xdpua Bacrund oùv mnydve nai éd, xpÜrOs perd yahaxTos, xÜpivor narà aÿTd 
À werà dAQirou, nuddvix mÜmuéva perd péliros, céivoy yAwpôv* ToùTO nai Très TO 


yélauros Spoubwoeis dinde Au upon. 


pX£. Arépuroy toïs rurÜoïs vdy rù ydka QuAdooes. 


Knpoÿ Aeuxoÿ déxa GpoBiata ueyéln nard Éxdolnv fuépar xaramivôueva. Ts de 
ni Tûs Aoyelas Bapounévas md æAMÜous ydhautos iäru QÙxos SauÂdoociop d npeis 
Bpioy naloduer: AcorpiEn0èr dvahauGdveros xnpurÿ dmd puy fo xnpod ai pup- 
otvivou for, éumhacoe d dis rûs fuépas’ À} QauS Er Sakdoon LOG nardmhacoe, À 
Bpôors Xelois perà dAdv, À dAQiTw perd mdvdouou. Oudoon d À SAun œupla, À 
ua Éapivà Ha xpi0às idia Exaoloy xaÿoas Tr TéQpar perà dËous xaTArÀNOGE , 
xupivou Bpayd mpoomyviur, na éurhdoowr eis yéprnr dAun PeSpeypévor. Kara- 
on& nai mpoonaheïre yda wriodvn QU oÙv papalw boBouuérn , xapdduwuoy perd 
Apdparos mivôuevor, dicov perd poPnuaros à perd oivou yAuxéos, Tpélers re pua- 
oÛüy perd Airous, yuuvacia rüv xepôv, Üdwp dvuwons ris yuvuxds, cTpoyvruolons 


xÂivas, Sepolons, dyaltdas eikoÿons, aœviotons à dù Aéyoper wavouxlolons. 


pan’. Iepi éuuvou xaddposws. 


Tois mAclolous ñ xdapois yivera mepi 70 19° ëros, dXiyaus dè Säcoov ep} Tù 
«y À 487, oùx dAfyus dè Bpédioy rüv 10° rdv. Me} Adyrwy de émiQaiveodar Tüv na- 
rapmvior rais mhsicreus éraiperar rd émydolpiov xai of rerdoi Éroidodor, morè pèr 
duPôrepor, morè dà 6 repos, nai T0 ioxlor BxpÜrepor yiveru, uai à oTduayos Eni 
mooûy diexÂdetTa, xai Thu OÀnv oÙyupioiv dowdns dAvouds xarahauGaver- évius dè nai 
ñ xeQañn aa rd Bpéyua dAyet nai wep} rds plèus Tv CObaludy aionois yiveras nai 
mp Tà äp0pa To xetpôv. KarapËdons dè ris éxnploeuws pesoDrar xarà GAfyov rà d\y"- 
para nai mavoapéms maeru. Xpôvos dà ÉxdoTn xafipoer rerayuévos oùx 80, raîs dè 
mheloras e' fuepäv éxxplvetar- rotor d8 y pèr raïs rpuol dafids Qépereu ro aux, 
raîs à duoir aÿrd pôvoy poÂÿver: mo} ai d xai dypis Émrà nuepôv moXÿvouor, Ter- 
Tapwy à €’ inxavds xa0apheïoa* Tivès Où piav ôvnv xafaipovru, rivès Emi dvo 


Tpeîs, ondviu Où nai UÉy pt dwdendrns ExabapÜnoar. [avouras dè rüv xabapoeuwr 
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. ai pèr mepi Tù œevrnuoo dy &ros, cmd à péypr rüv Ë éxadpOnouv, évlus dè 
dmd e', nai pdlola raïs xaramuéhois, péaro }fyew Tà xarauuia. Erpayyevo- 
uévns dè ris xafäpoews Aoûew mepi riv mpoleculay nai mpororite onoduw nai 
EQalwr® mpiow LETA > ês T0 aÿr0 xaÜnŸnuévors" n dè moois did y}uué 

D mpdcw perd menépeuws els rÔ aÿrd xaÜnbmpévors* ñ dè mois did yAuxéos 
5 yiwéolo xpnrixoù no. à’, mioùca dè mepirareltw, xivelro re Euunva- éobiére dà reubl- 
? p , p ) pue 
à # À 4 à < LA ? … nd A y ! 2 HY/ 
as, onmias, moÂUrodas nai Üoa Toÿ aÿroÿ yÉvous* ToÙ yàp aluaros éoTiv idiws Ta- 
panrimd® did nai aipoppoidas dvaxexoupévas nrorËer. Évius dà épeiler Tir ndap- 
oi ouipyns xuamuaïoy uéyelos pexpüre mivôuevor, À sis xonxla weproUèv nai 
! À PE) / ! 2 = € 4 
xaTamivopevor, À xaoToplou La ëv xudlors Tpioi peluxpdrou, À duuwvaxod dou- 
10 rws, à oxyamnvoÿ Bpaybrarov: ei dé ris eürovoy Eyor rdv olôuayov, romdvanos 
Bpaxÿ: roro dE oQupwlèy eis xouxla naraGdnTerar sis ameQloy pé na xurarive- 
Tu, Émimivouévou pexpérou. Taïs dè xafapuwrépous n dofeveclépus rdv olduayor 
dotéov xaotav,  oyoivou ävOous, À ipews tAlupiniis dQédnux dmorprolèr, à oecé- 
Àews pigar À onépua, À du, À mETpOGÉMVOY* éclairs 08 xedpidas. Ko mpocberà 
15 dé éoliy ai | { Jos & jà Oerds, à à 4 ? 7] 
uaywyà mnyävou xuAds éy xponidt mpoolerds, à duapduvor v mec, 
À PE MON nai Voowros al xmpôs ruppnrinds oÙv olvw ouvranévra, à dJuvblou yu- 
AÔs Ev xpouÿd. Toÿrwr dè pl Aov évepyet fror Tout, à pékas ÉAËGOpos, À oxau- 
4 À / 2 / A , 2 SN EI ER 
povia, à xohoxvyÜ dos évrepiovn: oraviws dè roûross émirounTéov uai ri TÔv ioyu- 
pr yuvundv. Kai yaX6dyn re Üro0umraleion dyer Euunva, nal dpremuaia Àela narà 
20 Toù Arpou émrhacoouér». 


pÀ0". ÉxGa}Aovra Eu6pua. 


Tadra dè Aéyw dn Tà Dpoelpnuéva morà nai mpooferà SxGalre: EuSpua dnep nai 
Tà Éuumva xuveïy nai énxpluew méQuuey, oîs mi EuSpÜwv ÉxoXñs fuets xex pAuEbe. 


pu. Iepi xloons. 


À x{ooa raïs yuvuËiy &s êmi Tù œAetolon ouuBaives mepl reccapauocliy npé- 


pay, rouréoiy év r@ deurépo unvi- oh dè mhddos cloudyou nai vavria nai dmoplu 


9 
Qt 


N 22 \ \ 4 14 \ _ 
xai dAvOuÔS nai ÈueTOs ciTiwv xai YOÂÏS. 


pux. Iepi xoplou éxAñÿews. 


TO xoplov xai debrepoy uadeïru, mi dè Toÿ nareoymuévou xoplou moTè pèv eù- 
plonerou peuvxds rd oTdwon ris dolépas, morè dè deolmuds, nai more pèr QXey- 
uoaivor, morè dè d@héyuavrov. Aÿrd dè rù yopiov morè pèr drodéure Ts mpôs 
rdv muuéya ouveyelas, morè dà ouureQunds airé narahauGaveræ. Aieolüros pév 


30 oùy roù oloulou Ts doépas ai Toÿ yoplou droheAuuévou nai mapd ri mépos Tis 


A. eis TÔ aÿr0 Paul.; aÿrd X. —17. olouaX.— Cu. 141, 1. 30. mepi Aët. 
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uhrpas oPaipoads ouveolpauuévou, pion éoliv  xomuôn: rh yèp xeipa Tv dpr- 
olepèy Sepuñy nai Aekmaouévnv eis Bddos deï naiévar nai Ümomecévra rd detrepoy 
ExGaXeïy. Ei dè mpooreQuuds ein à ris Üolépas muûuér, nallévar pè Opolws Thv 
xEîpa Sepur nai Aelmaouévnr, ouAXaGÜyTa dè rd goplov relves ph én eûlelas dd 
TÔy Tis mporrwoews POBor, dAXd pndë perd las ioyupäs, melnviws d, nai rd pèv 
mpôroy dveruévos perdyeuw els à mdyia Tÿ ai Tÿ mapaPépoyra, Elta nai eÜrovc- 
Tepoy uardomacov* Ümaxoÿer yp oùrw nai dmoXderæ ris mpooQiosws. Et dè peuu- 
ds eüpeleln à oldua rûs Üolépas, éyxvuariou® xpñolai mpoolévra rods danri- 


Aovs ris dpiolepäs ye1pôs HO ÉTAVO eu. 


puB'. [Tep} éuunvor émoyñs.] 


.... [DAcéoroutx ypnoléov ph mpd rûs Tüv éuuñroy mpoleouias * dPupeiolwoav 
dè pn]re mActor Tpiôv Mrpôv, unre ÉAarrov puäs. Eire dè @cGoroumoapuer, elte pu 
QXcSoroumoauer, rÿ dià xoXonvrÜidos isp4 nalaipe diddvras do dpayuäv mÀ- 
05° oyeddv ydp êni Tv wAcloluwy cuppérpws didpayuor moûèy nalüs nabaiper. 
Ipoo@epéodw dà y peluxparou no. a’. Iuperod dè æapôyros, Tÿ uv iep& xpñobar 
oûx éyyxwpet, eünapos dè ñ QheGorouia év rais mpwTais ToÙ mupéoceis fuépaus* Ev 
O8 ras SËñs Éw0er mEpirareirwoa», ira aiwpelolwoar did Ceuxroÿ, eira Tpifeicai 
icyla nai ÿrpoy ua ouéÂn dvwler els rà ndrw mapayevouérwy Tv yeupôv Aouéohw- 
cav. TpoQai de dpudlovoiv Ÿypai xai eüdiolxnror, Adyava rà yAvxéa mévra, txÜdcwv 
oË merpaior, mrnvür Tà dnaÂwrepa, xpev dè omavia Éolw pois, olvos cÜpuETpos 
un dyay maluds, aûrevlauros- mo......... yàp oÙros mo......... yalaxromooia 
Te... .. pelrropara dpuôter dfera dè mévra rà dompia mdr ris mriodvns. Il An- 
clov de rüs mpoleopias yivouévns didôva rüv Salacoiwy rà cehdyia, olov vdpuas, 
yaleods, iouhidas.. ymvods, melwpiddus, uianas, reuÜldaus, onmias, mo}ÿrodas: 
Tapdooet ydp TÔ oÙyxpiuax nai cuvepyet Tÿ Tv dyyelwv dvaclouwaer. Tôre dé xai 
rouvias naraAnnréov Tà cxéÂn dmd Poubwrw dypr oQupôr éoQryuévas cupuérpuws 
Ti TpEs À TÉCOapas nuËpas, dvieuévns mapà pas rivès 115 oQlyÉcws. Évordons d8 
rûs mpoleoulas aepuupelolo pèv à oQiyËs, mpororibéclwoaur dè ouÿpyns S6o)dy 
À xvduou aiyunriou rÔ péyelos perd pelxpdrou À yAuxéos, À xaoropiou, à dprepu- 
olas, à xoiv xaÜmŸnuéver mnyavou nai menépeuws uai xeQalwro mpécou ai SÀe- 
loarou dDédnua perd Xourpor di yAuxéos à dduvbirou oivou. Aduvbirns d8 oïvos 
mapà dAnv Tiy Separelav mporvéolw dà dQedmuaros dpreuoias xepavyiuevos * 
ui mapôvros dè oïvou dduvlirou, àprepuoias dv éluvliw d@ednôeions dm oÿs oïvos 


T4 dOedruars xeparviobe. IapeXGoions dà ris xard Tv xd0apoiv æpoleouias nai 


2. ÜTOTEOOVTA conj.; Ür0 mecdv X.; — 11-12 | Daeboroufa....... f] Paul.; 
Üromecov Paul.; éri mooûv Aët. — 9. & om. X. — 12. Aurpôv Paul.; om. X.— 16. 
mév] ici manque un feuillet dans le ma- expos Paul. ; eyepñs X.— 30. xaÜmÿn- 
nuscrit. — Cu. 142, tit. e Paul.; om. X. pévor CONJ=5 Lemeaes Ever X, 
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undevds dÉo)dyws éxxpidévros, Ti dià cQupoi @he6orouia XpnoTéov, ÿror Toù été- 
pou À Éxarépou, xarà rà écwer oÇupa, diacQryyouévou mpôroy rod modds rauvix, 
eîra nai ümèp TÔ oQupôyr, na el oïy re, mepiééolw nai eis émaQalpeown* pera dè 
rhv dQalipeow dXiywr npepôr € mov À dvdAmis émrehelolw, eîta n did Ts iepäs 
müliv ndbapois, nai œdluv perd dudAmdus dpomauouots dià Teccdpuy Ypnoléos 
xorà ÿrpou al GoQios ai unp@v* 6 d dporaË éyéro mloouv perà xoÀoQuvias ioa, 
virpou dè dhfyov, doPakrou dè nai Selou duduhéoTepor. Merà dè dlo à Tpeïs dpo- 
raxopoùs Oporormous Tpiôv Muepôr xararhacoéolw vamui mpôs loov &prov (2e- 
Speyuévor, nai lonuepuwñv Gpar émuevéro, érerra Aovéolw. Ei dè uÿ dvéyoro 
dauvouérn, mpd Tûs eis Tù Sepuôr eubdocws Mruvéodw rà pépn: 7% dè ÉËñs pmvi 
icxddes dyri roÿ dprou puyv0olwouy T@ vdnui, ual werd ToÛro xnpwrÿ uurpirn oue- 
réoûw rà uépn. Tapà dAnr O8 Th Separelay dis ris muépas éynaliééclwoas eîs 
dPédnua rmAews nai pañdyns, À yAxwvos xaè ænydvou nai dpremioias, al Éyyu- 
uariéclwour eis rdv x6Arov covoive, à duapaxive, à meoods mpooléolw oîos 6 
évveaQdpuaxos ua d uGravos. Aürn pèv oùv À Separela mhelolas dpènv éxdünpe* 
iva à ris dAÂns ŸAns pd dmelpows doxduer Eye Ths mpôs Ts xaDdpoeis rTndeiou, 
dyaTpeTTÉO. Îous roivuy É\Aupunn mivouérn LETà oivou, xal xUmÉpou pièa, xai dpou 
blêa, nai xacla, nai yolvou dv0os, nai vdpdos xuvobor Très épumvous xabdpoets, nai 
éevtou pièns dQédmux, nai oubpyns xuduou SA Amrinoÿ uéyelos dv yAuxet Acuvo- 
pevoy nai mivôuevov, ua dromdvanos fuioes uv. peluxparou, ua xaoloplou Opayi 
ia pelinparo, al dinrauvou xoyhudpix dÜo, n To dOédmua, uai Tà ouvnÜn fuir 
omÉpuara ver méQuuev, Éharro de, ofov papalor, xüpuvor, oivwy, merpooéAi- 
vov, du, dabxos xpnrimds , na épÉGrvOor, nai nedpides* mpooberà dè ouipra dQe- 
duos dluvdiou à Sépuwv AcavÜeïoa, À œnydvou yuAd, Bdéludy re douvrws, À 
dypias Éhaias xôpu, À pauxpd dpiolohoyla diuyhuQouén eis oyfux xo)Aupiou- 
Daparinoiws dà nai ñ ToÙ peydlou xevTaupiou pièa, ñ ÉAAeGO pou péAayos, à OmÔs 
ouaupwvias, xai xohonuyÜidos évrepabyn nat aûThv, xaramhacoouërn dà dpreuola 
perd æmnydvou, nai yaXGdvn ÜTobumuouérn. Tr dè mormpairwy Tà xeQalalylan 
motodvra Éri Tüv TpUPEpUTÉpOY DapurnTéov. — Ô Abrayds mecods.| Napdtvou 
püpou Jo s', xnpoÿ Tuppnnimoÿ Lo <', covalvou wipou fo d', yorpelou oTéaros æpo- 
caro lo y', xmvelou nai Gpreiou nai pueXoÿ éaQelou ai duapaxivou pipou dvà 
fo B', ravpelou oéaros, repeGwvbivns, oioümou dyà Lo a’. Aumhouar: ruetai, mavres 
d8 oi Xorroi mel. — ÉvyeaQdpuanos æecods.] Podivou pou, xxlvou uüpou, 
repeSwbivns, xnpod, péluros, ymvelou oléaros nai Boelou, élaQeiou pueXod, Bou- 


rÜpou {ca év dmAduare THxETau. 


puy’. Iepi drepxalapoews. 


Ÿ _ = \ / 
Vrepualdpoers rois yuvuË yivovru Tôv xaraumviwv mapareivdyrwy Emi mAelous 


h. émreheiolw conj.; ET... 4000 X.— Ib. ñ di ris iepäs e Paul.; erasum apud X. 
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uépas nai dfpotrepoy béovros roÿ aïuaros* omaviws dÈ nai ém} éronvioeor reAeius* 
rù mod) ydp did Éaurs mater émi dà vais duÉAwoeor mAcovduts ouuBaiver doTe 
Sornévas aiuoppayla, d0ev nai GEdy xivduvor émiQéper. Ipôrov pèy oùr dacEty- 
ve Tà na dmo Te paoyadr nai BouEwvwr, dddvar dè aÿraïs OÉixparov pr Yu- 
XPÔr, Sd yohaurüdes, xai mpooayrhsiu dÉuxpare, nai émiriOÉvos rois rÜmois mod 
épua EE oïvou nai é)aiou dmorebiuuéva, à podivou À pupoivivou à pmAlvou- oi yàp 
did GÉvxpärou omdyyor naraiyovres hr xÜolin uelbovas Ts d@elelas rès BhdGus 
émiQépouoir. Âoireirw 08 mpès uiav à dÜo uépas- ei dè [ oùx] ndbvaro, Viyas &Ë 
dËvxpdrou dotéor, À xovdpor AUTO, À dpuêar, À dôv dralôv duypèr, n po@nrôv 
inav@s éfuyuévor. IIpororikerv dè Balaÿoiov perd GEvxparou, à ÿromolidos yuhdy, 
À duautas, à Aÿxov ivdmdy, À cduiov dolépa,  duQana Énpôv* mpdror dè duervor 
choauor déuxpére Bpexôuevor dypis où rpu@epdy yÉévnro na oÙrws éclidpevor: 
duvardy d8 xai morlèeiv aÿro. Kai pou dé dOédnua à aûürd Énpôr émmacodperor r® 
mor®, nai PeXdod SE olvnpoÿ xepauiou nauÜévros n omodd émimacocouéyn T@ morà. 
Ilpooberà dè did où yuvamelou xdArou 01] er rs aiuophaylas ÜmouoTidos yudds, 
À dxanlas oùv udvyn AcavOévra ê dÉsr. Ouvuaolds dà dphyes ordyyos xuvds Ÿyp& 
mioom deubels na xauÜeis nai épolws mpooleleis. Kai PeXAds drd Tüv ira ne- 
papiov naiera nai Tù pév 7 aÿroÿ T% moTÿ éurdoceru, T0 d T@ xdÂrw wpooli- 
Peru. ÉÉw0er d8 émimidéueva ovAAauEdyera rfi dQehela rà o1ÜQovra nai rà did Qoi- 
vénoy za udwviwv xarar}douara mpooerAn@ôra Bañuotior, dxaxiav, Ümomolida, 
xmuldas, oTumrnplas oyrolñs Ppayd, oidiu, paluola dè roÿro. Taupoxd}a diauyns 
Bpéxete dÉvupdre péyps où dinu0ÿ, Émeura eis pduos Avoÿv À TpiSaxdv épeoÿr 
éurdoceras xai xoX To T@ MTpo nai Tÿ GoQU. Évepyot dè mpôs ToÛro ua ai x0o)- 
Antinai mäcai éurhac por, # re dpuovia, nai À Îxectou, nai n ÀOnv&, nai n did ire, 
aa  umAlvn, aai M ivdn. — ITpôs aiuoppaylas meccos.| Knxtdos Tà évros nôVas o- 
oùs }edyas nai MGavwrôv, eîra disis Üdars nai dyalaGwv eis mecodr æpocrider- à 
zvrivous poës yhuuelus, ÿros xXAwpods à Enpods, did ÿdaros yudloas opolws xpS* À 
moyovoy Acïioy év meco. Ilecods dé 20Tin épron icÉaopévor, nai ñrot cOupo- 
Ov, À eis daurihou oyñua eiln0ér. — ITpôs aiuoppayta mecoûs.] Érunrnpias oyxr- 
oTñs, xnxidos Tüv évrds, dnaxias yuhoÿ, udvyns dvd La’, düv dnr@v Xexilous d. 
Ta pèr Enpà Acaiveror yuXG dpvoywoaov, ai dè Aéxor doTepor uéyvuvræ- ép de 
T Xphoet dvalauSavera els weocdv épeodr ua droanreru sis podivoy, eira oÙrw 
mpooliferu. — Éynaliouara aiuoppayoious.] Kumaplooou nôuns, xurivar pos, 
EXalas QAdwy, Garou dxpeudvos lou Edious Ep Üdarr éyndbiêe. — Kardrhacuo.] 
Kurivous GÉvuéliri mpooGaldv, À xnxïda, à BahadoTiov, à mpivou Badyous, à Gérou 
dupépoyas, à cyxlvou QiXha, à Loininas. Éyyvuarièew dà did xuoTnpidiou, à un- 
ToeyxÜTou xu}dy dpvoydocov, à cépews, à oÎphyvou, à moÂvydvou, à mepduiou, 


À duAllou, à dromolidos, à duaxias. Kai évriOéofw dà radra hror did épiou ida- 


1. dmonvyoeor Tee! X:; dmotéEsot TE- 21. oxioTüs X marg.; om. text. — 39. eis 
; ‘ A a 
Actus Paul. — 2. ydp ex em.; om, X. —  podivor Aët.; erasum apud X. — 33. p0o- 


3. éouxev nai X. — 8. ei à nduvero X.-—  ridero Aët. ; deletum apud X. 
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xruhalou, À phAns, À omdyyou eis pixos Écynparicpévou, uéypr Toù olouiou rÿs 
doépas. Ei dà did dvdSpuwoiv aiuoppayoïer, yxuuarioléo ro: Tr did ydprou, à Tue 
Tv duoevrepin@v * nai yàp yiveru dmd roËrou Éecxdpwois ua ÉATVIONETE A pATN- 


Oeions v T® Cf Tis maoyolons. 


pud'. Ilpôs poûy yuvaxetor. 


Poÿs yuvameïos peupariouôs éo ris Üolépas ypovièuy drox}ciouévou mheloyos 
ÿypoÿ* diaPopai dè aÿroÿ do: à yàp épulpés ou, à Aeuxds al Édarwdns. Enuerw- 
Téoy dè Tôv poÿr Ex ToÙ ouveyds émixaÜvypalvecdu Toùs rômous diaQôpois uard 
X poid» dypoïs, rhv dè xduvoucar dypoeiv, drpoQeir, dvopeuteïv, al v vois wepi- 
ndrois Soin dre duonvoeiy ua diwdmuôtas dyerv rods GQ0aAuods, nai morè pèv per 
mévou, morè dà dyeu wovou, nai more pèy erd ÉAudoews, motè à dyeu ÉAxWoOEwS, 
nai ÉAuwoews ÿrot QAcyuouvobons À dQAeyudvrou, À purapäs, À xaapäs. Üre pr 
oùy xwpis Éuwoews À môvou Péperu, mâor ypnoléor Toïs ém) ris aioppayoÿons 
dolépas morhuacs rois un Qapuarbdeoi. —Ilorév.] Awroÿ mpioudrwr dmogeud ti, À 
aa perà dueïy G6oAGy caulou dolépos- ei dè émrpéror, uai perd oivou aÿonpoÿ, à 
did rod aÿroÿ Üypod œuria Aaywoÿ À EpiQou À dprôs À pôdyou À EXdQou, À ylyapra 
Xeïa, 7 OuQaË Énpds, à miruos @doids. Üre d8 perd œévou pet, éveréoy did pnrpey#ÿ- 
Trou à xAvoTñpos yu)dy &lumos, à mricävns, À Tpdyou, ÿ dpuêns: Êre dà perd Éd 
cews Pheyuauvolons, Troïs aÿroïs oîs émi ris dveuwrou @Acyuovfs. Ei dè burapà ein 
ÉAuwois ds Tpuywôn Elvar rà @epôoueva, rois duoevrepunoïs ypnoléov: xafapäs de 
yevouévns, toïs émoukoüv duvauévoss. Kai év pèv Toïs mapoËvauoïs mapnyopnréo», 
Ep dè roïs diuhelupaoi* meprodlker yàp évlore* rovobv na ueraouvyxplveu aibpas 
daQépois, mepimädrois, dvaQuwrmoeoiv, dXeluuaot, ouais na dporaË xarà Tüv 
Ünepaauévwr, maporrhoeow, fuwoeot nai Tpéeci, Wiwüpois, oufyuaci, oivari- 
ouoïs, épéroës dmà paQavidwr, dyalnmrinÿ émuehelx, AourpS, olvw, moin 
TpoPY. 

pue’. Ilepi Qeyuovñs dolépas nai mapeyxdicews. 


Êx mAcidvwy airidy ets @%eyuovir n dolépa mepiiolarar uad yèp x mAnys, nai 
En tie TÔv éuuvor énoyñs, nai udlola SE duBlwoews: nai Vuyeïoa dè à éurveu- 
uarwbeïon ÿ ÉAxwbeïou Qheyualver elwber. Ilapéreru dè raïs memovdulus œuperds 
GÉds mepruaÿs, xardxhuois dGoDopos, dAyuara romand na dec lüra* xal yàp ñ xe- 
Qadd mepiwduvet nai logups oi révovres uai Tv GQÜauy ai Pdceis xa xaproi nai 
dduruhos. Tadra pèv xèv undeuia ouvalolnors mepi rhv Üolépar drdpyn À VËis Aav- 
Odvouoa, mohddus eiwle mepwduvetv- émionuôrepoy dè év vais @heyuovaïs, dmûTe 


1. cxnuariouévou Paul. ;écxiouévouX. 24. dvalnm lim Paul.; demi X. — 
— Cu. 144,1. 21. Xaf conj.; 2..X.— Ib. Cu. 145, 1. 27. énoyñs Aët., Paul.; om. 
ueraovyaplyerv Paul.; ....ouyxpiver X. X.—29-30. ñ xe@aly Paul.; .... A9 X. — 
— 22. diaPôpois Paul.; ... @ôpors X.— 31. conj.; om. X. 
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ua mepè avi d\yhpara ouvlolara vuyuarwôn oQuypdv morobvra x ac Tnpérwr. 
On uèr oùv oÙrw mcyouoa dhyet, u&lAov dè aûris uépn rà doxoüvra mpwrora- 
Oeiy - ei pèv ydp Tà Omober PAcyualvor, rd dAynua xard rhv COQ yiveru pähdov, 
mapablGouévou re Troÿ dmevÜvouévou ÿ rod auv$ahou Énxpiois dméyeru* ei dè rà 
éurpooler rà 1ÿ xÜoler Ümouelueva œddor, duooupla mapaxohoubeï nai dIpayyou- 
plu: Edy dè narà rà naloÿpera mAeupà ylyvnrau À oldnous (2)................ 
mon (Dheobanemenetahboneeto dont eee loyxouvoiv * édv d 6 œuÜur 
Preyualvn, xard rdv GuQaldv diaonpalvouo ai GdÜva* rÔTe à nai dynos Ürominer 
xard à LÉpn Tv xioiy À unrpa Ünepéyer. ITepi dè ro olduior aûrÿs Ürapyxoÿons 
Paeyuovñs, xard Td émloeiop ai GdÜvar nai mepi dAoy rdv x0Àrov diacnuaivouour. 
TS d8 dant nabiepéve xarà pèr mous ds cipnuévas dixPopès peuvxds loyupäs 
TÔ olôuoy Ümominler, Ep à raïs idlus weloect nai cxAnpôrepoy nai dnnvès edplone- 
rat aa Sepuôrepor inavds. Êr dà rÿ Sepanelg mpôror pèr jouxla xpnoTéov nai 
EuGpoyñ év dpyais did oïvou ai podivou éAalou à minpéruwr épiou xalapäv, nai 
rà pèr Tÿ doQur, à dè r@ nrpw éreppiQlw diya émdécews | dole] un wepÜ Eve, 


xardxliols re ëv oixionew Qureivé nai dAceuy®, nai doureïy Éws duarplrou..... 


6. mheupd Aët., Paul. ; deletum apud X. xai Sepudrepor conj.; xard rù Sepudre- 
— 12. meloeot conj.; émioeor X. — 13. por X.— 15. [&o7e] conj.; om. X. 
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CHAPITRE 74 !. — DE LA PARALYSIE. 


La paralysie? est nommée par quelques-uns des anciens apoplexie. Hippocrate 
a dit en effet quelque part, La jambe du malade fut frappée d'apoplexie, au lieu 
de frappée de paralysie. La paralysie produite par la division d’un nerf est incu- 
rable; mais, contre celle qui est la conséquence du mauvais tempérament, on a 
un excellent secours dans la saignée, si, du moins, la saison , l’âge, la complexion, 
les habitudes du malade, ou quelqu’une des autres circonstances analogues, ne s'y 
opposent pas. Seulement la déplétion devra être modérée, afin de ne pas augmen- 
ter l'intensité des accidents; car la paralysie est le résultat d’un refroidissement 
compliqué de sécheresse. On fera la saignée du côté opposé aux parties malades ; 
immédiatement après, on aura recours à des embrocations faites avec de l'huile 
à la rue, de l’huïle de Sicyone, ou de l'huile vieille; on donnera des aliments fa- 
rineux sous forme de potage; on administrera des lavements, et on appliquera des 
ventouses sur les parties paralysées; si ces parties sont nombreuses, on fera plu 
sieurs séances ; dans le cas contraire, on n’en fera qu’une. Après l'application des 
ventouses, on emploiera des cataplasmes qui contiennent du goudron, de la résine, 
ou de la poussière d’encens; ces cataplasmes produiront un effet excellent, si l'on 
y ajoute, pendant la coction, de larmoise, de la calanunthe, de la rue, de la co- 
nyze, et plus tard aussi de la soude brute. On mettra peu d’eau dans les cata- 
plasmes, et toute celle qu’on y mettra devra être épuisée pendant la coction. On 
ne serrera pas les cataplasmes, afin qu'ils ne provoquent pas de sueur; à une 
époque plus avancée de la maladie, on remplacera les cataplasmes farineux habi- 
tuels par de la laine. On passera promptement aux emplâtres de cire et aux ma- 
lagmes; on relâchera le ventre avec de l'aloës, de la fougerole, de la scam- 
monée, ou de la bouillie à la coloquinte {voy. p. 65, sqq. du vol. actuel). Voici 
[quelle est la préparation] des liniments gras [applicables dans le cas actuel] : 
Faites macérer pendant quarante jours, au soleil, de la scille dans de l'huile vieille, 


! Voy. la Préface du présent volume. 
? Nous empruntons en partie la traduclion de ce chapitre à M. Littré, Revue de philol. 
vol. IT, p. 183-184 et 187-190. 
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ou , si vous n'avez pas d'huile de cette espèce à votre disposition, vous ferez bouillir 
deux onces de scille dans un sextaire d'huile [ordinaire]. On préparera encore 
l'armarinte de la même façon, en y ajoutant une once de cire pour empêcher le 
liniment de couler. On rendra ce liniment meilleur, si l’on y met aussi une once 
de galbanum. On obtiendra un acope d’une nature plus médicamenteuse que les 
précédents, si l’on ajoute une once de castoréum, quatre drachmes d’euphorbe, 
quatre drachmes d’adarcé et une quantité égale de soude brute. I est clair que 
nous commencerons par les remèdes les plus doux , pour passer ensuite, peu à peu, 
à des liniments de plus en plus efficaces. L’herbe dite renoncule convient aussi 
éminemment bien, pourvu qu’on la fasse bouillir dansde l'huile ou macérer au soleil 
dans le même liquide; il en estencore de même du poivre, de la pariétaire d'Es- 
pagne, des baies de laurier, de la soude brute et de la moutarde, quand on mêle 
ces ingrédients par petites quantités aux cérats préparés avec les substances énu- 
mérées plus haut. Les malagmes convenables en pareïl cas sont le malagme 
aux baies de laurier et le malagme vert (voy. p. 588, 1. 31); souvent le cérat à 
l'huile d’alcanna suffit pour remplir l'usage des malagmes, pourvu qu’on y incor- 
pore une grande quantité de moutarde. Les agents destinés à déterger la peau, 
pour être applicables à la paralysie, doivent être faits avec de la soude brute, de 
la lie de vin brûlée, de la racine de concombre sauvage, de leuphorbe, de l'adarcé, 


10 


de la chaux vive ou de lencens; dans la paralysie on retire aussi un grand profit 20 


de l'usage d’emplâtres de poix, préparés avec du goudron, de la poussière d’en- 
cens, de la résine de térébenthinier, de l'adarcé, de la thapsie ou de l'euphorbe. 
On donnera comme potion une drachme de castoréum , et on fera avaler le volume 
d'une fève d’opopanax. La gomme sagapène agit aussi admirablement bien : on 


en administrera le volume d'un ers; on la fera avaler ou on en fera une potion en 95 


la délayant dans de l'eau miellée. Le suc de-Cyrène produit aussi un bon effet, 
lorsqu'on en donne le volume d’un grain de millet; il en est de même de l’anti- 
dote aux deux espèces de poivre. — Du spasme cynique] Ce qui convient 
contre le spasme cynique, ce sont [en premier lieu] tous les remèdes communs 


à toute espèce de paralysie : en effet, quand il n’y a aucun empêchement, on aura 30 


recours à la saignée, aux lavements, aux cataplasmes, aux cérats, aux malagmes, 
aux emplâtres de poix, aux sinapismes, à un liniment fait avec de la thapsie ; mais 
il y a aussi des moyens spéciaux; ce sont : le bandage propre à ramener les 
parties déplacées au côté opposé; une évacuation sanguine pratiquée sur les veines 


situées au-dessous de la langue ; des ventouses appliquées sur la première vertèbre; 35 


des médicaments propres à attirer la pituite de la tête; une déplétion opérée par 
des injections faites dans les narines; des liniments âcres appliqués extérieurement 
sur les yeux, et plus tard aussi d'autres liniments [appliqués intérieurement dans 
ces organes (?)]. — De la paralysie de la déglutition.] Quand les organes de la dé- 


glutition, c'est-à-dire ceux dans lesquels réside le désir d’ingérer les aliments, sont 40 


paralysés (car la paralysie de l’æsophage donne la mort), on se servira [en premier 





f 


10 


15 


20 


25 


30 


39 


A0 


640 ORIBASE. COLLECT. MÉD. LIVRES INCERTAINS, 7h. 


lieu] des moyens que nous avons recommandés en général pour toute espèce de 
paralysie, mais on emploiera spécialement pour ce cas les ventouses appliquées 
sur la région sous-mentonnière et les liniments âcres au castoréum, à la gomme 
sagapène et au suc de Parthie, appliqués autour de la bouche. On produit aussi 
un excellent effet par les gargarismes à la moutarde et par les masticatoires qui 
attirent la pituite, par exemple par le poivre uni à la staphisaigre et au mastic. 
— Remèdes contre la paralysie de la lanque.] Si la langue est paralysée, on prati- 
quera des incisions sur les veines placées au-dessous de cet organe, et, après 
avoir opéré une évacuation à l'aide d'un lavement ou de la saignée, on appliquera 
des ventouses sur la région sous-mentonnière; on se servira des remèdes propres 
à attirer la pituite de la tête, remèdes dont nous avons parlé plus haut, ainsi que 
des collutoires à la moutarde et des exercices de la langue. — De la paralysie des 
organes de la voix.] Si les organes de la voix sont paralysés, on appliquera sur la 
poitrine les remèdes [employés en général contre la paralysie], et on usera, comme 
remèdes spéciaux, de la rétention du souffle et de la déclamation cadencée. Si le 
sourcil ou la paupière sont paralysés, on traitera ces affections de la même ma- 
nière par les liniments; mais, vers la fin, on aura aussi recours à la suture propre 
à relever ces parties. — Remèdes contre la paralysie de la vessie.] Le traitement mé- 
thodique de la paralysie de la vessie, qu'il y ait rétention, ou excrétion involon- 
taire de l'urine, se fait de la même manière; seulement on appliquera les embro- 
cations, les cataplasmes, et aussi les emplâtres de poix et les sinapismes, sur le 
pubis et sur le périnée; les remèdes spéciaux pour cette affection consistent dans 
des injections faites dans l'anus et qui sont propres à rappeler la vessie à ses 
fonctions; elles se composeront, au commencement, d'huile à la rue ou d'huile 
de Sicyone unies au beurre, et dans lesquelles on a fait cuire du cumin ou de 
laneth, en y ajoutant du castoréum. Les injections faites avec une décoction de 
centaurée ou de coloquinte attaquent plus vigoureusement la maladie; on fera 
ces décoctions tantôt avec de l'eau, tantôt avec la crème d'orge mondée; on pro- 
duit aussi un excellent effet par l'emploi d’une décoction d’origan ou de thym, ou 
par celui du suc de mouron. Mais il faut ajouter à tous ces remèdes de l'huile de 
Sicyone ou de l'huile très-vieille, ainsi que du castoréum ; quelquefois on y ajoute 
aussi quatre drachmes d’opopanax ou de galbanum; d'autres fois du silphium 
qu’on a fait bouillir dans de l’eau. Chez les malades qui ont une rétention d'urine, 
on aura recours au cathétérisme ; mais, après avoir évacué l'urine, on attachera 
au cathéter, avant de le retirer, une vessie ou une outre remplies d’une des huiles 
qui constituent les lavements que nous venons d’énumérer; on obtient parfois un 
résultat très-avantageux de cette manière d'agir. Les médicaments qui poussent 
aux urines doivent être employés avec modération; ce sont le nard, le jonc [odo- 
rani], la berle, le fenouil, le vinaigre ou le vin scillitiques. — Remèdes contre la 
paralysie du pénis.] Si le pénis est paralysé, il n’y a aucun obstacle au cours des 
urines, mais il y en a pour les rapprochements sexuels et pour l'émission du 
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sperme. Dans ce cas, on aura recours aux mêmes moyens que pour la paralysie 
de la vessie, et on les appliquera aux mêmes endroits; seulement on les appli- 
quera aussi sur les hanches ; on donnera à manger des substances qui provoquent 
les érections; or les aliments de cette nature sont les poulpes, les oursins; en fait 
d'oiseaux, les étourneaux, et, de plus, la chair de cerf. On prétend que le membre 
génital du cerf, employé sous forme d’amulette, produit le même effet; puis 
viennent la roquette, les ognons de vaccet, les escargots et le castoréum pris sous 
forme de boisson. Il faut regarder comme peu convenables le laitage , le fromage, et 
les autres espèces de fritures, ainsi que la laitue et les autres plantes potagères 
refroidissantes. — Remèdes contre la paralysie du rectum.] Quand le rectum est 
paralysé, les matières fécales sont retenues ou s'échappent irrégulièrement et sans 
le concours de la volonté; on traitera cet accident de la même manière que la pa- 
ralysie de la vessie, en appliquant sur les hanches les mêmes remèdes, à savoir : 
des ventouses, des cataplasmes, des emplâtres de poix, des malagmes et des sina- 
pismes; mais les remèdes les plus efficaces sont ceux qu'on administre sous forme 
de lavement; on doit faire des injections variées, dont les propriétés sont tantôt 
astringentes, tantôt relâchantes, et tantôt de nature à produire de lirritation et 
des mordications : car rien ne contribue autant à ramener les mouvements que 
les remèdes qui agitent les parties dans des sens divers et non d’une seule façon. 
On produira donc un effet astringent à l’aide d’une décoction de cyprès, de len- 
tisque ou de ronce; on graissera et on relàchera avec la graisse de porc ou d’oie, 
ou avec l'huile à la mauve, et onirritera en injectant de l’eau salée ou une décoc- 
tion de coloquinte, de centaurée, de conyze, de silphium, de trèfle bitumineux, 
ou en jetant dans le lavement de la gentiane. Si le malade a une sensation de 
* refroidissement, on injectera l’acope à l'euphorbe délayé dans de l'huile. — De la 
paralysie des membres.| Quand les membres sont paralysés, on les fléchira, on les 
étendra et on les frictionnera, sans négliger le traitement commun : c’est en effet 
la friction qui contribue pour la plus grande partie à ramener les membres à 
l'état auquel on a droit de désirer qu'ils reviennent, mais elle ne sera pas la même 
pour tous les malades, car la friction douce, on le sait, relâche la tension, la fric- 
tion intense ramasse et contracte les parties affaiblies et fort humides, la friction 
modérée donne de l'embonpoint, et la friction prolongée amaigrit les parties et com- 
promet leur nutrition. On recommandera donc des frictions différentes, en raison 
des circonstances diverses; en général, cependant, celle qui donne de l'embon- 
point aux parties ramène aussi leurs fonctions ; toutefois, dans la paralysie pro- 
gressive, on appliquera des cataplasmes et des malagmes astringents. — Régime 
commun pour toute espèce de paralysie.] Le régime doit être réglé ainsi qu'il suit : 
au réveil, quand ces malades ont déposé la lourdeur provenant du sommeil et 
qu'ils ont été à la selle, ils se remueront doucement, soit par eux-mêmes, sait par 
le secours d'autres personnes, qui leur lèveront les jambes par un mouvement 
parallèle ; puis ils déclameront, si les organes de la voix sont paralysés. Après la 
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déclamation, ils se reposeront un peu, s'ils sont fatigués, mais sans dormir, car, 
même en dehors de ce cas, tout sommeil pendant la journée est nuisible, et sur- 
tout quand on a mangé ;aprèss’être reposés, les malades s’exerceront; puis, après 
l'apothérapie (voy. t. , p. 482 et 655), où même parfois quand ils ont pris un 
bain , ils feront leur premier repas avec quelque chose de léger, par exemple de 
l'orge mondée ou de l’alica préparées à l'eau miellée, ou bien encore des figues ou 
du raisin, avec du pain. Toutefois, il faut essayer, à déjeuner, de ne manger en 
grande partie que du pain sec; par conséquent, on ne commencera pas non plus 
ce repas par boire, ou, si on a soif, on boira très-peu, et ce sera de l'eau. Après 
le déjeuner, les malades se livreront à des amusements, ou même vaqueront aux 
occupations de la vie; au moment du diner, on fera des onctions sur les parties 
paralysées, et on les remuera doucement. Que ce repas soit en telle quantité 
qu'il puisse se digérer facilement. On donnera donc de lorge mondée seule, 
ou avec des fèves ou des lentilles; en fait de légumes, le chou et la tige de cette 
plante; en fait de chair, des poissons de mer, et, parmi ces poissons, ceux qui 
n’ont pas une odeur forte et dont la chair est compacte; les extrémités des pores, 
les perdrix, les ramiers, les pigeons, les lièvres et les lapins. Les malades ne 
mêleront pas la boisson à la nourriture : ou bien ïls apaiseront la soif avant de 
manger, ou bien ils boiront après avoir mangé. Ils s’abstiendront de vin miellé 
et de fruits : le fruit, en effet, à cause de sa légèreté, revient, se gâte et s’aigrit. 
Comme mets de dessert, on accordera des dattes et des amandes. Pour que le 
vin soit convenable, il ne doit être ni trop jeune {car il cause des flatuosités), 
ni trop vieux; il sera ou sabin, ou albain, ou de Tibur, ou de Chios, ou de 
Lesbos. Après le diner, les malades ne dormiront pas immédiatement, parce qu'il 
est nécessaire pour la digestion que les aliments soient descendus jusqu'à un 
certain point; cependant on ne tardera pas non plus trop à se coucher, car, au- 
trement, il s’ensuit de linsomnie, attendu que les vapeurs les plus épaisses qui 
proviennent des aliments se sont déjà dissipées. En général, il faut éviter l'in- 
digestion, le refroidissement, l'échauffement, l'inaction, la fatigue, le coït, 
l'excès de vin..... — De la rubéfaction.] On a recours aux rubéfiants quand 
l'affection a passé à l’état chronique, surtout si la paralysie porte sur la sensibi- 
lité tactile; au début, ces topiques ne seront ni trop douloureux, ni trop faibles. 
D'abord on frottera avec un dépilatoire les parties affectées (?); au bout d’une 
heure, on les épongera et on les fomentera avec de l’eau en affusion, si elles 
sont facilement accessibles, par exemple les bras ou les jambes; sinon (?), à 
laide de la vapeur qui s'échappe des éponges exprimées. Au bout de quelques 
jours , on frappera les parties, soit avec des orties, soit avec des férules fendues, 
en ayant soin de les frapper dans le sens de leur largeur; puis, après un nouvel 
intervalle, on emploiera la thapsie de la façon indiquée pour la sciatique. La seille 
a la même action ; on la coupe en deux et on en frotte vigoureusement les parties 
affectées, jusqu'au point d'y susciter une démangeaison forte et intolérable, à 
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laquelle on remédie par une fomentation un peu prolongée et faite avec des 
éponges, par des aflusions, par des ablutions avec la soude brute, ou par des 
onctions avec l'huile chaude. Un excellent rubéfiant est encore la bulbe (?) de 
lis; on la broie et on en frotte vigoureusement les parties, de manière qu'elle 
laisse suinter du liquide. Habituellement, elle ne produit ni prurit, ni chaleur 
douloureuse, ni sensation de plaie dans les parties ; mais elle agit à la façon d’une 
fomentationgen apaisant la douleur; il en est de même des affusions d'huile et 
des irrigations d'eau chaude. On emploie aussi comme rubéfiant les ventouses, 
mais sans scarification; elles auront une ouverture étroite, et on les appliquera 
avec une flamme vive. On les tirera violemment en haut et en bas, de telle façon 
qu'on rappelle de la profondeur des parties la sensibilité, et qu'on fasse aflluer 
quelque matière vers le lieu malade. Aussitôt après, on appliquera un cataplasme 
chaud fait avec de la farine d'iris (?) et d'orge dans du miel, de la résine de pin 
et de la soude brute; ou bien on substituera aux cataplasmes des sachets rem- 
plis de sel séché au feu. On se sert aussi des emplâtres de poix où on a mis du 
bitume de Judée, du soufre ou de la soude brute; mais il faut les faire suivre 
d’une lotion avec de la soude brute et d’un bain. Que le sinapisme soit un moyen 
actif, remplissant plusieurs indications et applicable dans de pareilles affections, 
c'est ce quia été dit en plusieurs endroits ; mais l'emploi doit en être surveillé dans 
les paralysies, surtout dans celles où la sensibilité fait défaut : car, dans la para- 
lysie, on ne sent ni les morsures ni la brûlure causées par ce remède, et on 
peut craindre que l'application prolongée du sinapisme, chez des malades insen- 
sibles, n'empêche, en causant de l’ulcération et de l'inflammation, de prendre 
un bain; orle bain n'apaise pas seulement le déchirement causé par le sinapisme, 
mais il exerce encore la plus grande influence pour modifier les parties et rendre 
aux organes de la sensibilité Ieur faculté naturelle de percevoir. Pour qu'aucune 
lésion de ce genre n'échappe au médecin, on soulèvera en partie le cataplasme 
et on examinera si la rubéfaction a été suflisante; si la rougeur, plus superfi- 
cielle ou plus profonde, revient plus promptement où plus lentement, après 
avoir disparu sous la pression du doigt, et si la partie paraît, au toucher, d’une 
bonne chaleur; puis, quand le remède a produit une action modérée, mais suf- 
fisante, on conduira le malade au bain; mais, si aucun des indices signalés ci- 
dessus ne se montre encore, on remet le cataplasme en place, on l'y laisse, et 
on y regarde une seconde fois, et même, si le cas l'exige, une troisième, — Trai- 
tement local des parties paralysées.] On a, dans la déclamation, un remède local 
favorable à la parole et à la déglutition, quand la langue et la gorge sont embar- 
rassées ; ces parties sont aussi agitées d’une façon suffisante par les sternutatoires, 
par les masticatoires qui attirent la pituite, et par l'introduction des doigts, qui 
presseront fortement et tirailleront la base de la langue et le commencement 
de l'æsophage. On les y introduira plusieurs fois, jusqu’à faire rougir la face et 
provoquer de petites sueurs au cou et au visage. Si un membre est affecté, il 
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sera fléchi et étendu, d’abord par des aides, puis par le malade lui-même. 
Contre le spasme cynique, on a des agents plus spéciaux dans les sternutatoires, 
dans les médicaments qui attirent la pituite de la tête et qu'on prépare avec la 
moutarde, la staphisaigre et le poivre, dans les gargarismes faits avec l'hysope, le 
thym , Y'absinthe et le castoréum. Chez ces malades, ce qu'il y a de plus utile, c'est 
un bandage qui passe par la mâchoire et qui ramène en place le côté dévié; on 
l'appelle licou. (Cf. XLVIIT, 38 et 39, p. 304 et 305.) * 


CHAPITRE 80. — DES MÉDICAMENTS PURGATIFS SIMPLES. 


On aura recours aux médicaments qui expulsent la bile dans toute saison qui 
se prête aux purgations, excepté dans l'hiver. On prescrira, de grand matin, une 
drachme d’aloès dans de l’eau miellée; car, de cette façon, le médicament aura. 
produit son effet avant le déjeuner. Ceux qui donnent cette purgation le soir ou 
après le repas font du tort; car alors elle corrompt les aliments, et le sommeil, 
dispersant les matériaux, fait beaucoup de mal après l'administration du médi- 
cament. Ce remède chasse la bile jaune. On le donne à ceux qui ont la tête 
lourde, qui souffrent des yeux, qui sont altérés, qui ont, pendant le sommeï, 
des visions non accompagnées de fièvre, qui éprouvent la sensation d’un frisson 
ou d’un engourdissement qui parcourt le corps, à ceux qui excrètent des flatuo- 
sités âcres, qui ont des mordications dans les intestins, ou qui ressentent, à l’ori- 
fice de l'estomac, une sensation d’ardeur, de malaise ou de renversement mala- 
dif; enfin aux malades auxquels on ne saurait donner des lavements, bien qu'il 
existe chez eux une grande quantité de résidus. À ceux qui supportent l’amertume 
de l’aloès, on en donne quatre oboles triturées dans un cyathe d’eau miellée; 
pour ceux, au contraire, qui ne peuvent souffrir cette amertume, on en fait des 
pilules avec le suc de chou, de laitue, de mauve ou de citron. L’ellébore noir 
expulse la bile de tout le corps, sans causer des tourments trop graves: pour 
cette raison, on le donne aux fébricitants, excepté à ceux qui ont une fièvre con- 
tinue, caractérisée par des exacerbations fréquentes, mais légères ; on le donne 
aussi dans les maladies aiguës non fébriles, ainsi qu’à ceux qui, pendant le cours 
d’une maladie chronique, ont besoin d’un médicament qui chasse la bile, par 
exemple aux furieux, à ceux qui souffrent de la migraine ou de quelque autre mal 
de tête chronique, ou qui ont des fluxions aux yeux, ou quelque maladie de la 
poitrine. L’ellébore noir convient aussi éminemment bien quand les viscères, 
l'utérus ou la vessie, exigent l'administration d’un purgatif; il est bon encore 
dans le cas d'affection chronique de la trachée-artère, ainsi que pour les ma- 
lades qui ont la jaunisse, des exanthèmes, un lichen, un herpès, un érésipèle ou 
une lèpre. On donne ce médicament à la dose d’une drachme, mais il faut laisser 
macérer les racines dans un peu d’eau, et les fendre ensuite pour en retirer la 
moelle pernicieuse qu’elles contiennent, après quoi on sèche, on pile et on ta- 
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mise l'écorce. On donnera l’ellébore noir dans de l’eau miellée ou dans de l’eau 
pure, mais il est de toute nécessité qu'on ne mange rien auparavant, et on ne 
donnera aucune nourriture non plus avant que le purgatif ait entièrement cessé 
de produire son effet. On donne aussi ce purgatif associé au miel sous forme de 
pilules; quelques-uns y ajoutent du pouliot ou du thymbre; d’autres encore le 
mêlent à quelque médicament composé, qui traverse rapidement le corps. C’est une 
règle générale pour l'administration de tous les purgatifs d’une action puissante, 
qu'on doit défendre à ceux qui ont pris un tel remède de dormir, avant que 
l’action purgative soit complétement épuisée. La scammonée purge d’une ma- 
nière analogue à celle de l'ellébore noir; c'est done encore une raison de plus 
pour l’administrer dans les maladies qui réclament l'emploi de ce dernier médi- 
cament. Tous les médicaments purgatifs, à l'exception de l'aloès, font du tort à 
l'orifice de l'estomac; mais la scammonée est encore plus nuisible à cette partie que 
les autres. On ne prescrit donc la scammonée ni à ceux qui souffrent de cet ori- 
fice, ni aux fébricitants. En conséquence, on administre ce médicament à la dose 
de quatre oboles aux malades qui n’ont pas de fièvre, chez qui l’orifice de l’es- 
tomac est dans de bonnes conditions, qui vomissent difficilement et qui ne 
tombent pas facilement en défaillance; on mêle la scammonée à du sel bien 
aromatisé, à quelque médicament composé qui traverse rapidement le corps et 
qui agit favorablement sur l’orifice de l'estomac, au gingembre, au poivre, au 
pouliot ou au sel pur; car le sel est un correctif pour la propriété que possède 
la scammonée de renverser l’orifice de l'estomac et de nuire à cette partie. On 
donne aussi ce médicament avec du miel cuit; on en fait des pilules en 1e mêlant 
à la gomme arabique. La coloquinte purge surtout la bile, mais elle purge aussi 
les mucosités; elle a des propriétés différentes de celles de l’ellébore et de la 
scammonée : en effet, ces deux médicaments sont des purgatifs pour le sang, 
pour les vaisseaux qui le contiennent et pour les organes composés d’entrelace- 
ments vasculaires; la coloquinte, au contraire, est un purgatif pour les nerfs et 
pour les parties nerveuses : il faut donc admettre que les mucosités qu'elle expulse 
pendant les purgations qu'elle produit proviennent des nerfs. Par conséquent on la 
donnera aux malades qui souffrent de la tête, lorsqu'il arrive qu’une des méninges 
ou le péricrâne sont affectés; on la donnera aussi à ceux qui ont le vertige ou la 
migraine, ou qui sont incommodés par quelque autre mal de tête chronique, aux 
apoplectiques, aux malades affectés de spasme cynique, de fluxions chroniques 
des yeux, d'orthopnée , d'asthme ou de toux chronique, et, de plus, à ceux qui ont 
la sciatique, la goutte, ou une maladie chronique du rein ou de la vessie. On 
prescrit la pulpe sans les graines à la dose d’une drachme dans deux cyathes d’eau 
miellée dans laquelle on a fait bouillir de la rue. On pile la pulpe et on la ta- 
mise avec un tamis très-fin, puis on la triture à plusieurs reprises et on la tamise 
de nouveau. Voici en effet ce qui lui arrive : si on la triture sans l'avoir macérée, 
elle semble très-fine, mais si alors on la jette dans l’eau miellée et si elle s’im- 
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bibe de ce liquide, elle se gonfle considérablement, de manière qu'en la voyant 
on refuserait d'admettre qu'elle ait été tamiséte. Or les parties de la coloquinte 
qui se gonflent s’attachent quelquefois à l’estomac ou à Tœsophage, mais surtout 
aux circonvolutions des intestins. Comme ces parties sont naturellement âcres 
et propres à produire des mordications, elles ulcèrent les intestins, quand elles 
s'y attachent, et causent des affections sympathiques des nerfs, des coliques 
et des crampes : pour cette raison, il faut prendre grand soin à ce que la colo- 
quinte soit bien triturée. Les graines n’ont aucune propriété efficace, mais elles 
sont très-nuisibles à l'orifice de l’estomac, et, pour cette raison, elles font plus 
de tort que de bien. Le suc de concombre sauvage a des propriétés analogues à 
celles de la scammonée; on donne rois oboles de ce suc trituré dans un cotyle 
de lait. On préférera le suc qui présente la couleur du poireau, qui est léger et 
dont la préparation ne date pas de plus d’une année. Le tithymalle expulse la bile 
d’une manière analogue à celle de la scammonée ; on donne quatre ou cinq gouttes 
du suc de cette plante mêlées à de l'alphiton et qu’on avale rapidement : car, si 
on les garde dans la bouche, elles ulcèrent la langue etles parties environnantes. 
Les semences d’épurge purgent la bile, comme l’ellébore et la scammonée; c’est 
une graine farineuse, qui, pour la grandeur, ressemble à l’ers. On en donnera 
sept ou huit, et jusqu'à quinze, aux gens robustes. Aux malades qui ont besoin 
d'une purgation assez abondante, on ordonnera de mâcher ces graines; à ceux, 
au contraire, dont l’état n’exige pas une excrétion très-active ou très-abondante, 
on prescrira d’avaler les graines en entier, et surtout lorsqu'ils ont l'orifice de 
l'estomac sensible. Le peplium est une herbe dont les fleurs présentent des cou- 
leurs variées; on donnera, dans de l’eau miellée, huit oboles des sommités tritu- 
rées et desséchées de cette plante. Ce médicament purge la bile d’une manière 
analogue à celle de l’ellébore, mais il convient surtout contre les maladies flatu- 
lentes qui sont le prélude de la mélancolie, et aussi contre les accumulations de 
gaz dans la rate , l'utérus ou le colon, et contre les tumeurs spongieuses du pé- 
ritoine : en effet, outre que ce médicament chasse la bile, il précipite aussi les 
vents vers le bas, comme Hippocrate le dit quelque part. La petite centaurée 
purge la bile et les mucosités; elle convient spécialement pour les gens affectés 
de sciatique. On prend, sous forme de potion, la décoction de cette plante dans 
de l'eau; la quantité de l'herbe sera d’une drachme et demie, et celle de l’eau 


d’un cotyle, qu'on réduira à la moitié par la coction. 
yie, 


CHAPITRE 82. — DEs ANODINS. 


On emploie les anodins en vue du sommeil, et on les administre, soit sous 
la forme d’onctions, soit sous la forme de médicaments qu’on introduit dans les 
oreilles ou dans l'anus, ou qu'on applique sur la poitrine ou sur le ventre; le 
temps approprié pour l'usage de ces médicaments est le soir; si on en donne 
aussi sous forme de potion, il faut préférer les antidotes à tous les autres médi- 
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caments de cette classe, par exemple l’antidote de Philon ou celui aux deux 
poivres ; les anodins ne doivent être administrés ni au commencement, ni pen- 
dant l'augment des maladies, mais surtout pendant le déclin et dans des cas 
pressants, aussi au point culminant. Après minuit est le meilleur moment 
pour administrer les anodins qu'on donne en vue de la toux et de l'embarras 
de la respiration; si le cas est pressant, on les permet quand le soir est venu. 
Contre la douleur, les convulsions ou le hoquet, les anodins se prennent au 
moment où ces accidents ont acquis leur plus grande intensité, à quelque 
heure du jour ou de la nuit que cela arrive. Quand il s’agit d’une ulcération des 
intestins, d’un flux de ventre, ou de la constipation, on administrera ces médi- 
caments une heure avant le repas, après les soins qu’on consacre au corps; dans 
ce cas, on donnera aussi quelques anodins au milieu du repas; car, lorsque ces 
remèdes se mêlent aux aliments, ils se transforment en nos propres forces, et 
qu'ils soient doués, par exemple, de propriétés purgatives, ou resserrantes, ou 
excrétives , ils produiront le même effet; seulement, s’il arrivait que les médica- 
ments produisissent quelques conséquences fâcheuses, ces conséquences seront 
mitigées. Les anodins qu’on donne contre les frissons ou les fièvres seront ad- 
ministrés deux ou trois heures avant l'accès. Mais tous ceux qui prennent des 
anodins doivent se reposer pendant quelque temps, couchés ou assis; s'il n’y a 
pas d'indication pressante, on les administrera pendant trois ou cinq jours con- 
sécutifs, ensuite on les supprimera pendant un nombre égal de jours, pour y 
revenir de nouveau après : car les choses dont on a pris l'habitude ressemblent 
aux éléments naturels de notre régime. Cest aussi pour la même raison que les 
choses utiles sont moins utiles, et les choses nuisibles moins nuisibles [ quand 
on en a pris l'habitude]. I faut encore noter en passant que les anodins, au com- 
mencement de leur administration , attaquent l'orifice de l'estomac, mais que, lors- 
qu'on en a pris l'habitude, ils cessent d’être nuisibles et s'identifient à nous. 


CHAPITRE 106.—- DEs ANTHRAx. — TIRÉ D'HÉRODOTE. 


..... Les anthrax, qu'on range dans la classe des exanthèmes, sont sembla- 
bles aux escarres produites par l’action des cautères; mais, de plus, ils sont 
adhérents par la base et semblent être enfoncés dans les tissus comme des clous; 
ils ont une marche envahissante. Mais les anthrax qui se forment dans la chair se 
limitent promptement; ceux, au contraire, qui s’établissent sur les nerfs ou les 
membranes s'étendent très-loin et poussent leurs prolongements dans les espaces 
vides situés au-dessous de ces parties; les anthrax qui viennent à la tête amènent 
une induration dans la région du cou; ceux du cou en produisent une sur la 
poitrine, le dos, les bras ou dans la région des aissselles, et ceux des parties géni- 
tales, dans les jambes et dans la région des aimes. Plusieurs anthrax ont aussi 
pour conséquence une suppuration dans les parties environnantes, là où les 
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nerfs sont plus larges qu'ailleurs ou plus disposés à devenir malades. Les anthrax 
sont accompagnés de douleurs plus fortes que ne semble le comporter le volume 
de la tumeur ; quelques-uns se compliquent aussi d’érésipèles de forme allon- 
gée; dans la plupart des cas, il survient aussi de la fièvre, et, si on ne traite pas 
convenablement les parties secondairement envahies, ces parties suppurent. 
Quand les anthrax tombent, il se détache souvent de la profondeur des tissus des 
membranes ou des nerfs semblables à l'intérieur d’un fruit (?) Les anthrax peu- 
vent aussi attaquer un grand nombre d'habitants d’un pays, par suite de causes 
agissant sur tout un peuple, et, dans ce cas, ils se répandent d’une contrée dans 
une autre. — Traitement des anthrax. Au commencement, le meilleur traitement 
des anthrax consiste dans l’abstinence des aliments et dans le repos, et, si les tu- 
meurs qui se forment sont nombreuses et considérables, on produira aussi une 
évacuation, à l'aide d’un lavement, et on donnera à manger après le deuxième 
ou le troisième jour. On appliquera sur les anthrax des cérats céphaliques éten- 
dus; ce sont encore de bons remèdes pour cette affection que l’emplâtre aux herbes 
et l'emplâtre à la soude brute, ainsi que les poudres qu'on fait pour les ulcères 
envahissants, employées, soit seules, soit avec de l’huiïle aux roses, et, en fait de 
cataplasmes, des lentilles avec du miel. Sur les anthrax érésipélateux, on fait des 
onctions avec les médicaments usités contre l’érésipèle, et on applique de la laine 
en suint, trempée dans un mélange d'huile et de vin, sur les parties qu’on craint 
de voir attaquer secondairement par la maladie. Si l'inflammation nous devance, 
on applique, soit un cataplasme de pain, soit les cataplasmes farineux usités; 
quand l’inflammation est apaisée et que l’induration persiste, on applique les 
médicaments employés contre l'inflammation; or, le meilleur de tous ces médi- 
caments est celui qu’on appelle emplâtre vert-pomme de Sérapion. On s’attachera à 
amener, aussi vite que possible, les anthrax à la suppuration et à les détacher de 
leur adhérence avec les parties voisines; or on obtiendra ce résultat, si on 
change deux fois par jour et une fois la nuit les médicaments et les cataplasmes; 
quant aux affusions, on ne les emploie que pour nettoyer. Les médicaments 
qu'on applique aux parties secondairement affectées doivent être changés une 
fois par jour. On divisera avec l'instrument tranchant les parties envahies par la 
suppuration , et on les traitera de la même manière que les abcès ordinaires. Mais, 
comme la plupart des accidents fâcheux résistent quelquefois aux moyens qui 
produisent ordinairement un effet avantageux, il faut [dans ce cas] renoncer au 
traitement qui semble convenir à la maladie et s’en tenir aux soins qu'on ap- 
plique ordinairement aux ulcères. Ces soins consistent en affusions fréquentes et 
répétées d’eau chaude, dans l'emploi de l'emplâtre appelé basilicum ou aux quatre 
ingrédients, délayé; on a aussi recours aux cataplasmes farineux ordinaires, à 
d’autres cataplasmes encore et à diverses espèces de cérat. Après le détachement 
des anthrax, il ne faut, dans aucun cas, recourir à quelque traitement spécial, 
mais se borner à traiter l'affection comme une ulcération ordinaire; alors on 
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peut aussi permettre de prendre un bain et de boire du vin; si la nature des 
parties affectées ne s'y oppose pas, on emploiera encore avec profit la promenade, 
le mouvement passif et l'alimentation variée : car, du changement complet qu'on 
a amené dans la manière dont le patient se soignait, il résulte que l'individu est 
entièrement détaché de ses anciennes habitudes. 


CHAPITRE 116. — REMÈDES CONTRE LES EXANTHÈMES ACCOMPAGNÉS 
DE DÉMANGEAISON. 


....... Contre les cas urgents de démangeaison, on fera des fomentations 
avec du linge écru, ou avec de l’eau bouillante contenue dans des vases lenticu- 
laires fabriqués exprès pour cette destination, On aura recours à tous ces moyens, 
même dans le cas où les exanthèmes accompagnés de démangeaison ne sont 
pas survenus à propos de fièvres intermittentes. — Remèdes contre les démangeai- 
sons sans complication d'exanthèmes.| H survient aussi des démangeaisons sans exan- 
thèmes ; dans ce cas, s’il s’agit de sujets jeunes et ayant beaucoup de sang, on 
pratiquera des saignées réitérées et on relâchera le ventre à l’aide d’un purgatif; 
si la démangeaison persiste, on aura recours à une deuxième et à une troisième 
purgation. Le reste du traitement qu'on applique consistera dans l'emploi du 
mouvement passif, des exercices, des bains et dans la provocation des sueurs. 
Dans le bain, les malades se serviront de la préparation suivante : miel, deux 
parties; alun liquide, une partie. Faites bouillir ces ingrédients jusqu'à ce qu'il 
se produise quelque changement [de couleur] dans la masse médicamenteuse, 
et employez ce médicament d'abord au soleil, et ensuite dans le bain , ou dans le 
vestibule de la maison de bains. Quand il s'est produit une moiteur légère chez 
les malades, on leur appliquera, en guise d’emplâtre, du soufre brut associé à 
l'encens, à la soude brute et à la gomme. Un moyen très-efficace pour rendre la 
démangeaison supportable aux malades est le suivant : pilez des racines de pa- 
tience sauvage, triturez-les avec du vinaigre, et faites au soleil une onction avec ce 
mélange, jusqu'à ce qu'il survienne de la rougeur à la peau; puis faites prendre 
un bain. S'il n'y a pas de soleil, on pratiquera l’onction dans le vestibule de 
la maison des bains. Nous avons constaté que ce médicament jouit d’une grande 
réputation pour les démangeaisons qui tiennent à la psore ou à la lèpre. 


CHAPITRE 134. — OPÉRATION ET TRAITEMENT QUI CONVIENNENT AUX ABCÈS 
DES MAMELLES. 


Si un abcès survenu aux mamelles exige l'emploi d’une opération chirurgicale, 
on retranchera les parties remplies de liquides, comme pour les autres abcès, et 
on remplira de la même manière la cavité de charpie; si on pratique des incisions 
sur un abcès des mamelles , on le traitera également en le remplissant de char- 


10 


15 


20 


30 





10 


20 


30 


39 


650 ORIBASE. COLLECT. MÉD. LIVRES INCERTAINS, 137-140. 


pie; seulement on évitera, dans tous les cas, mais surtout s’il s’agit du sein, de 
comprimer par l'application de la charpie, attendu que cette façon d'agir donne 
lieu à des fistules; on se contentera de la mettre doucement en place. À compter 
du troisième jour, on se servira de l’emplâtre royal, employé avec du vin, ou de 
l’'emplâtre aux cinq ingrédients , ou de l'emplâtre macédonien. Après cela, avec un em- 
plâtre vert, on nettoiera la plaie et on favorisera la formation des bourgeons char- 
nus; ensuite on emploiera, en guise d’emplâtre adhésif, l'emplâtre brun de Galien ; 
au-dessus de l'appareil on placera une éponge trempée dans le vin. L'emplâtre à 
l'ivraie produit aussi un bon effet. 


CHAPITRE 197. 


Voici les moyens qui appellent et font monter le lait : de l'orge mondée cuite 
et prise comme potage, avec du fenouil ; le cardamome pris sous forme de bois- 
son avec du vin coupé; de l’anis pris dans du potage ou avec du vin d'un goût 
sucré; des frictions sur les mamelles, pratiquées avec quelque corps gras; les 
exercices des bras, par exemple, puiser de l’eau, faire des lits, moissonner, rou- 
ler des échevaux de fil, filer avec le rouet, ce que nous appelons panoucliser. 


CHAPITRE 138.— DE LA MENSTRUATION. 


Chez la plupart des femmes la menstruation s'établit vers quatorze ans; il en 
est peu où elle arrive plus tôt, vers douze ou treize ans; mais les femmes chez 
lesquelles la menstruation s'établit après quatorze ans sont assez nombreuses. 
Quand les règles vont paraître, la plupart des femmes éprouvent une tuméfaction 
du ventre et un gonflement des seins, tantôt des deux côtés à la fois et tantôt dans 
un seul; les hanches deviennent plus lourdes; l'orifice de l'estomac est en proie 
à un certain degré de faiblesse, et tout le corps est pris d’une perturbation qui 
tient du malaise; chez quelques-unes il y a des douleurs à la tête et au bregma, 
et une sensation | particulière] au fond des yeux et dans les articulations du 
bras. Quand l'écoulement a commencé, les douleurs diminuent peu à peu, et 
elles cessent quand l'écoulement est arrivé à son terme. I n'y a pas de durée 
fixe pour chaque purgation; le plus souvent, le flux dure cinq jours, et, de ces 
cinq jours, il y en a trois pendant lesquels le sang coule abondamment; pendant 
les deux autres il teint seulement [le linge]; assez fréquemment, cette seconde 
période dure jusqu'au septième jour; alors, pendant quatre ou cinq jours, les 
femmes ont un écoulement abondant: quelques-unes n’ont leurs règles que pen- 
dant un seul jour; chez d’autres, elles en durent deux ou trois; mais 1l est rare 
que la menstruation continue jusqu’au douzième jour. Quelques femmes cessent 
d’avoir leurs règles vers cinquante ans; il n’est pas commun de voir cette fonc- 


tion persisier jusqu'à soixante ans; chez quelques femmes, mais surtout chez 








DE LA PICA. 651 


celles qui sont très-grasses, la menstruation va en diminuant vers trente-cinq ans. 
Quand la menstruation coule goutte à goutte, il faut administrer un bain vers 
l'époque des règles et donner à boire, avant le diner, une décoction combinée 
de sésame, d'oignons de poireau et de poivre; on fera prendre cette boisson avec 
un cotyle de vin de Crète, doué d’un goût sucré; après l'avoir prise, la femme 
se promènera, afin de provoquer les règles; elle mangera des calmars, des 
seiches , des poulpes et tous les autres animaux du même genre; ces aliments sont 
des moyens spéciaux pour agiter le sang : pour cette raison, ils rappellent aussi 
les hémorroïdes qui sont rentrées. Chez quelques femmes on provoque encore 
les règles à l'aide de la myrrhe; on en fait boire gros comme une fève avec de 
l'eau miellée, ou bien on la divise en pilules qu’on fait avaler; ou bien on donne 
soit une drachme de castoréum dans trois cyathes d’eau miellée, soit de la gomme 
ammoniaque administrée de la même façon, soit enfin une très-petite quantité 
de gomme sagapène. Si la femme a l'orifice de l'estomac robuste, on peut lui don- 
ner un peu d'opopanax ; on roule ce médicament de manière à en faire des pi- 
lules que lon trempe dans du miel fortement euit pour les faire avaler, après 
quoi la femme doit boire de l'eau miellée. Aux femmes plus difficiles, ou qui ont 
l'orifice de l'estomac plus faible, on donnera de la fausse cannelle, ou une décoc- 
tion de jonc odorant ou d'iris d'Hlyrie réduite au tiers par la coction, de la ra- 
cine ou de la graine de séseli, ou de l'ammi, ou du persil; elles mangeront aussi 
des baies de cèdre. Les médicaments qui attirent le sang, quand on les introduit 
dans le vagin, sont le suc de la rue introduit sur des fils de laine, l'huile à la mar- 
jolaine appliquée sous forme de pessaire, le bdellium, l’hyssope et la cire tyrrhé- 
nienne fondus ensemble dans du vin, enfin le suc d’absinthe introduit à l'aide 
de fils de laine. L’ellébore noir, la scammonée et la pulpe de la coloquinte agissent 
plus fortement que les médicaments précédents, ou produisent un effet apéritif 
plus prononcé, mais on se risquera rarement à les employer, et on ne le fera que 
chez les femmes robustes. Le galbanum, employé sous forme de fumigation, pro- 
voque aussi les règles; il en est de même de l'armoise triturée et appliquée sur le 
pubis sous forme d’emplâtre. 


CHAPITRE 199.— REMÈDES QUI EXPULSENT LE FOETUS. 


, 


Je dis que les mêmes potions et les mêmes pessaires que nous avons énumérés 
plus haut, et qui sont de nature à provoquer et à faire couler les règles, expulsent 
aussi le fœtus ; nous nous en servons donc quand nous voulons expulser le produit 
de la conception. 


CHAPITRE 140. — DE LA pica. 


C’est ordinairement vers le quarantième Jour, c'est-à-dire pendant le cours 


du deuxième mois de la grossesse , que les femmes sont prises d’appétits déréglés ; 


[14 


10 


20 


25 


30 


99 





2 
} 
. 
4 





LE ” 1 


10 


15 


20 


30 


652 ORIBASE. COLLECT. MÉD. LIVRES INCERTAINS, 141-142. 


il y a humidité exagérée de l'orifice de l'estomac, nausée, anxiété, malaise, vomis- 
sement d'aliments et de bile. 


CHAPITRE 141.— DE LA DÉLIVRANCE. 


L’arrière-faix est aussi appelé secondines; quand ïl est retenu, on trouve quel- 
quefois l’orifice de l'utérus fermé; d’autres fois il est béant, avec ou sans inflam- 
mation concomitante. L’arrière-faix est quelquefois entièrement détaché du fond 
de la matrice; d’autres fois il y adhère encore. Quand l’'orifice de l'utérus est 
béant, et que l'arrière-faix, libre de toute adhérence , est ramassé sous forme de 
boule sur quelque point de l'utérus, il est très-facile de l’extraire : à cet effet on 
introduit la main gauche, chaude et graissée, dans le fond de l'utérus, puis on 
la passe au-dessous de l’arrière-faix pour l'enlever; s’il est, au contraire, adhé- 
rent au fond de l'utérus, on introduira de la même manière la main chaude et 
graissée, on saisira l’arrière-faix et on l'attirera; seulement, on ne tirera pas 
en droite ligne, de peur d'amener une chute, ni avec une violence trop pro- 
noncée non plus, mais on ramènera d’abord mollement et doucement l'arrière- 
faix sur les côtés, en lui imprimant des mouvements latéraux en deux sens 
opposés; ensuite, on l’attirera plus vigoureusement vers le bas; de cette ma- 
nière , 11 cède à la traction et se détache. Si on trouve l’orifice de l'utérus fermé, 
on a recours à une injection, on applique les doigts de la main gauche......... 


CHAPITRE 142. — DE LA RÉTENTION DES RÈGLES. 


On aura recours à la saignée, mais pas avant l'époque des règles; on ne tirera 
pas plus de trois livres de sang, pas moins d’une. Mais, soit que nous ayons sai- 
gné, soit que nous ne l’ayons pas fait, nous purgerons , en donnant deux drachmes 
du médicament sacré à la coloquinte ; car, chez la plupart des femmes, environ deux 
drachmes de ce médicament, données sous forme de potion, opèrent, comme 
dose moyenne (?),une bonne purgation.On administrera le médicament dans un 
cotyle d’eau miellée. S'il y a de la fièvre, il n’est pas permis d'employer le médi- 
cament sacré ; [ dans ce cas ] la saignée est indiquée les premiers jours de la fièvre; 
les jours suivants, les malades se. promèneront le matin; puis elles auront re- 
cours au mouvement passif dans une voiture ; puis, après qu'on a frictionné les 
hanches, le pubis et les jambes en promenant les mains de haut en bas, elles 
prendront un bain. Les aliments doivent être, dans ce cas, humides et capables 
de se distribuer facilement dans le corps; tels sont toutes les herbes potagères 
d'un goût sucré, les poissons de roche, les oiseaux dont la chair est tendre, mais 
on usera rarement de la viande de boucherie; on boira une quantité modérée de 
vin qui ne sera pas trop vieux, par exemple de la même année... ..... L'usage 
du lait comme boisson et les gâteaux au miel conviennent aussi, mais toutes les 
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graines farineuses sont contre-indiquées , à l'exception de l'orge mondée, Quand 
l’époque des règles approche, on donnera, en fait d'animaux marins, des séla- 
ciens, comme les torpilles et les chiens de mer, puis des girelles, des corbs(?), 
des pélorides , des moules, des calmars, des seiches et des poulpes ; car ces aliments 
bouleversent la structure intime du corps et contribuent à exercer un effet apé- 
ritif sur les vaisseaux. I faut aussi recouvrir les jambes de bandes, depuis les 
aines jusqu'aux malléoles et les serrer modérément pendant trois ou quatre 
jours, en relâchant, toutefois, pour quelques heures la compression exercée par 
ces bandes. Quand l’époque des règles est arrivée ,on supprimera la compression, 
mais on donnera à boire, avant le dîner, une obole ou le volume d'une fève 
d'Égypte, de myrrhe, de castoréum ou d’armoise, qu'on administrera dans de 
l'eau miellée ou dans du vin d’un goût sucré, ou bien on fera une décoction 
combinée de rue, de poivre, d'ognon de poireau et de sauge qu'on donnera après 
le bain, dans du vin d’un goût sucré ou dans du vin à l’absinthe. Pendant toute 
la durée du traitement on boira avant le dîner du vin à l’absinthe mêlé à une 
décoction d’armoise, et, si on n’a pas de vin à l'absinthe à sa disposition, on fera 
bouillir ensemble de l'armoise et de l’absinthe, et on mêlera du vin simple à cette 
décoction. Quand l’époque des règles est passée sans qu’il se soit écoulé une 
quantité notable de sang, on pratiquera une saignée aux malléoles internes, 
soit d’un seul côté, soit des deux à la fois, en serrant avec une bande d’abord 
le pied, et ensuite les parties situées au-dessus des malléoles; s’il est possible, 
d’une seule ouverture, on tirera le sang à plusieurs reprises; après l'évacuation 
on instituera un traitement restauratif qui dure peu de jours, sept ou huit par 
exemple; ensuite on reviendra à la purgation opérée par le médicament sacré, 
puis, après un nouveau traitement restauratif, on passera de nouveau à l'appii- 
cation d’emplâtres de poix sur le pubis, les lombes et les cuisses, application 
qu’on répétera tous les quatre jours; cet emplâtre de poix devra contenir des par- 
ties égales de goudron et de résine de Colophone, une petite quantité de soude 
brute et une quantité plus considérable de bitume de Judée et de soufre. Après 
deux ou trois applications d’emplâtres de poix, la femme se bornera à boire de 
l'eau pendant trois jours, puis elle s’appliquera un cataplasme composé de par- 
ties égales de moutarde et de pain trempé dans de l’eau, qu’elle laissera en place 
pendant une heure équinoxiale {voyez tome I, p. 650,1. 15.26 ); ensuite elle 
prendra un bain. Si elle ne peut supporter les mordications qui sont la conséquence 
de l'emploi du bain après le cataplasme, elle graissera les parties [où le cataplasme 
a été appliqué], avant de se mettre dans l’eau chaude; le mois suivant, elle rem- 
placera le pain qui entre dans la composition du cataplasme par des figues sèches ; 
après cela elle recouvrira les parties en question de cérat fait avec de l'huile à 
l'alcanna. Pendant toute la durée du traitement, les femmes prendront deux fois 
par jour un bain de siége fait avec une décoction de fenugrec et de mauve, ou de 
pouliot, de rue et d’armoise ; elles feront des injections dans le vagin avec de 
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l'huile au lis ou de l'huile à la marjolaine, ou elles s’appliqueront des pessaires, 
par exemple le pessaire aux neuf ingrédients, on le pessaire libyen (voyez p. 634, 
1. 29-35). Ce traitement a procuré une menstruation abondante à un très-grand 
nombre de femmes; mais, pour ne pas avoir l'air d'ignorer les autres agents mé- 
dicamenteux qui provoquent les règles, nous sommes obligé de revenir sur nos 
pas. Or donc l'iris d'Hlyrie, pris sous forme de potion avec du vin, provoque les 
règles ; il en est encore ainsi des racines de souchet et de gouet, de la fausse can- 
nelle, du jonc odorant et de l’épi de nard; la même propriété appartient aussi à 
la décoction de racine d’aunée, à la myrrhe, si on en prend gros comme une 
fève grecque et qu'on la triture avec du vin d’un goût sucré et qu'on l’administre 
sous forme de potion; à l’opopanax pris dans un demi-cyathe d’eau miellée; au 
castoréum dont on prend une drachme dans de leau miellée; au dictame de 
Crète, qu'on emploie soit en substance, à la dose de deux cuillerées, soit sous 
forme de décoction. Les graines auxquelles nous sommes habitués ont aussi la 
propriété de favoriser l'écoulement des règles, mais à un plus faible degré; ce 
sont : le fenouil, le cumin, la berle, le persil, lammi, le daucus de Crète, les 
pois chiches et les baies de cèdre. Les pessaires qui provoquent la menstruation 
se font soit avec de la myrrhe ou du bdellium, triturés avec une décoction d’ab- 
sinthe ou de lupins, ou avec du suc de rue; soit avec la gomme de l'olivier sau- 
vage, soit avec la [racine d’] aristoloche longue, à laquelle on donne la forme 
d’un collyre. Le même effet est produit par les racines de la grande centaurée ou 
de l’ellébore noir, et aussi par le suc de la scammonée, ou la pulpe de coloquinte 
employée toute seule, et, de plus, par l'armoise associée à la rue et appliquée 
sous forme de cataplasme; enfin, par les fumigations de galbanum. Aux femmes 
plus ou moins délicates il faut se refuser à donner des potions qui occasionnent 


le mal de tête. 
CHAPITRE 143. — DE L'ÉCOULEMENT SANGUIN EXAGÉRÉ. 


Les femmes sont prises d’un écoulement sanguin exagéré quand les règles se 
prolongent pendant un plus grand nombre de jours que de coutume ou quand 
le sang coule d’une manière plus précipitée; cet accident survient rarement aussi 
à propos d’un accouchement qui se fait à terme : car, dans ce cas, le sang s’ar- 
rête ordinairement tout seul; dans les cas d’avortement, au contraire, c’est une 
circonstance assez fréquente de voir l'écoulement atteindre un tel degré, qu'il 
ressemble à une perte de sang, et qu'il met la femme en un danger pressant. Il 
faut d'abord comprimer les membres [avec une bande] à partir des aisselles et 
des aines; puis on donnera aux femmes du vinaigre coupé d’eau, non pas froid, 
mais à la température du lait qu'on vient de traire; de plus, on fera des affusions 
avec du vinaigre coupé d’eau, et on placera sur les parties une grande masse de 
laine trempée dans un mélange de vin et d'huile aux roses, aux feuilles de myrte 


ou aux coings, et ensuite exprimée : en effet, les éponges trempées dans le vinaigre 
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coupé d’eau font plus de tort que de bien, parce qu'elles refroidissent la vessie. 
La femme s’abstiendra d'aliments pendant un où deux jours, ou, si cela lui est 
impossible, on lui donnera de la mie de pain, de l’alica lavé, ou du riz dans du 
vinaigre coupé d’eau, ou bien un œuf mou (cru?) froid, ou un œuf à la coque 
suffisamment refroidi. On lui donnera à boire, avant le dîner, des fleurs de gre- 
nadier sauvage, du suc d’hypocistis ou d’acacia, du lycium de l'Inde, de la terre 
étoilée de Samos, ou des raisins verts desséchés, le tout dans du vinaigre coupé 
d’eau ; au commencement, il vaut mieux faire tremper du sésame dans du vinaigre 
coupé d’eau, jusqu’à ce que ces graines se ramollissent, et le donner à manger ; 
on peut aussi administrer ce remède sous forme de boisson. On a encore recours 
au rhapontic, qu'on donne sous forme de décoction, ou qu'on dessèche pour le 
jeter dans les boissons; on administre de la même manière la cendre d'un bou- 
chon en liége d’une cruche à vin. Les médicaments qui arrêtent les pertes de sang, 
quand on les introduit dans le vagin, sont le suc d'hypocistis ou d'acacia trituré 
avec de la poussière d’encens dans du vinaigre. Les cendres d’une éponge neuve, 
trempée dans le goudron et brûlée ensuite, produisent aussi un effet merveil- 
leux, quand on les applique de la même manière, I en est de même pour les bou- 
chons en liége des pots à vin italiens, qu'on réduit en cendres, si on en jette une 
partie dans les boissons et qu'on introduise le reste dans le vagin. Les médica- 
ments astringents contribuent aussi à produire un effet utile quand on les ap- 
plique à l'extérieur; ce sont les cataplasmes aux dattes ou aux coings, auxquels 
on ajoute des fleurs de grenadier sauvage, de l'acacia, de lhypocistis, des noix 
de galle, un peu d’alun de plume ou des écorces de grenade, mais surtout la 
préparation suivante : on trempe dans du vinaigre coupé d’eau de la colle de tau- 
reau transparente, jusqu'à ce qu'elle se dissolve, puis on s’en sert pour empeser 
un morceau de toile en fil ou une pièce de laine usée, qu’on colle sur le pubis et 
sur les lombes. Tous les emplâtres adhésifs exercent aussi une action très-efficace 
dans ce sens, par exemple l'harmonie, l'emplâtre d'Hicesius, la Minerve, l'emplâtre 
aux feuilles de saule, l'emplâtre vert-pomme et l'emplâtre indien. ......Le pessaire 
est une masse de laine cardée qu'on roule sous forme d’une boule ou sous forme 
d’un doigt.......On fait les injections au moyen d’un petit clystère, ou de l'ins- 
trument spécialement destiné à cet usage, et elles se composent de suc de plan- 
tain, de chicorée, de morelle, de bistorte, de pariétaire de Judée, de pulicaire, 
d'hypocistis ou d’acacia. On appliquera ces mêmes médicaments jusque sur l’ori- 
fice de l'utérus, soit à l’aide de fils de laine de la longueur de deux doigts, soit 
avec une sonde, soit avec une éponge à laquelle on a donné une forme allongée. 
Si la perte sanguine tient à une érosion, on fera des injections avec le médicament 
au papier brülé, ou avec quelque médicament préparé pour les dyssentériques ; car 
ces médicaments recouvrent l'érosion d’une escarre dont la chute est suivie de 
suppuration, circonstances qui font que la malade conserve la vie. 
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CHAPITRE 144.— Du FLUX DES FEMMES. 


Le flux des femmes est une fluxion chronique de la matrice, fluxion dans 1a- 
quelle la plus grande partie du liquide reste renfermée [dans l'intérieur du 
corps]. Ce flux est de deux espèces : en effet, il est rouge, ou blanc et aqueux. 
On reconnaîtra ce flux aux signes suivants : les parties s’humectent continuelle- 
ment de nouveau [à mesure qu’on les essuie] de liquides de couleurs différentes ; 
la nutrition est compromise ; la malade se décolore; elle n’a plus d’appétit; quand 
elle se promène, elle est quelquefois prise d’embarras de la respiration; elle a 
les yeux tuméfiés; le flux peut être compliqué, ou non, de douleur ou d'ulcéra- 
tion, et cette ulcération peut être accompagnée d’inflammation ou rester sans 
cette complication; de plus, elle peut être sordide ou nette. Quand l'écoulement 
a lieu sans ulcération ou douleur, on se servira de toutes les boissons non mé- 
dicamenteuses que nous avons mentionnées à propos de l'écoulement sanguin 
de la matrice.— Boisson. Décoction de sciure de bois de micocoulier, à laquelle 
on pourra ajouter aussi deux oboles de terre étoïlée de Samos; si l’état de la ma- 
lade le permet, on pourra aussi donner, soit dans du vin légèrement äpre, soit 
dans le même liquide, de la présure de lièvre, de chevreau, d'agneau, de veau 
ou de cerf; des pepins de raisin triturés; du raisin vert desséché; de l'écorce de 
pin. Quand le flux est accompagné de douleurs , on fera , à l’aide de l'instrument 
spécialement destiné à cet usage, ou d’un clysière, des injections de crème d’a- 
lica, d'orge mondée, de tragos, ou de riz; quand il est compliqué d’une ulcéra- 
tion avec inflammation, on se servira des mêmes injections que contre l’inflamma- 
tion non compliquée d’ulcération. Si l’ulcération est sordide, circonstance qui 
donne à l'écoulement l’apparence de la lie de vin, on emploiera les médicaments 
dont on se sert contre la dyssenterie ; si, au contraire, elle est nette, on aura re- 
cours à ceux qui sont capables de cicatriser. De plus, on suivra un traitement 
sédatif dans les exacerbations, tandis que, dans les rémissions (car la maladie 
présente quelquefois des retours périodiques), on renforcera et on changera la 
structure intime du corps à l’aide des diverses espèces de mouvement passif, par 
les promenades, la déclamation, les onctions, les ventouses, les emplâtres de poix 
appliqués sur les parties situées au-dessus de l'utérus , l'exposition à la chaleur 
artificielle, ou au soleil, les frictions, les dépilatoires, les ingrédients destinés à 
déterger la peau, les sinapismes, les vomissements consécutifs à l'ingestion du 
raifort, un traitement restauratif, le bain, le vin, enfin l'alimentation variée. 


CHAPITRE 145.— DE L'INFLAMMATION ET DES DÉVIATIONS DE LA MATRICE. 


La matrice est frappée d'inflammation par suite de causes diverses, comme 
par suite d’un coup ou de la rétention des règles, mais surtout après les avorte- 
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ments; il arrive souvent aussi que cet organe s’enflamme par suite d’un refroi- 
dissement, de flatulence ou d’ulcération. Les femmes affectées de cette maladie 
présentent les symptômes suivants : elles ont une fièvre aiguë et brülante; la posi- 
tion couchée leur est pénible; elles ont des douleurs locales, et d’autres douleurs 
frappant des points éloignés : en effet, la tête est le siége de douleurs intenses, 5 
et encore plus la partie postérieure du cou, la racine des yeux, les poignets et 
les doigts. Il est vrai que ces parties ressentent souvent aussi de fortes douleurs 
lorsqu'il n'existe en même temps aucune sensation ou aucun refroidissement 
caché dans la matrice; cependant, dans les inflammations [de la matrice], les 
parties en question sont plus endolories qu’en toute autre circonstance; alors 10 
il survient aussi, dans l'organe lui-même, des douleurs térébrantes qui, de 
plus, donnent de temps en temps lieu à des pulsations. Quand utérus tout 
entier est malade, il est le siége, dans sa totalité, de douleurs telles que nous 
venons de les décrire; mais les parties qui semblent être le siége primitif de la 
maladie sont en proie à des douleurs plus fortes que les autres : ainsi, quand 15 
la partie postérieure de l'utérus est enflammée, la douleur se fait sentir surtout 
aux lombes, et, comme le rectum éprouve une compression qui le pousse vers les 
côtés, l’excrétion des matières fécales est supprimée; si les parties antérieures de 
la matrice, placées au-dessous de la vessie, sont malades, il s'ensuit que l’urine 
coule difficilement, ou goutte à goutte; si les parties qu’on appelle côtés de l'uté- 20 
rus sont tuméfiées....,.. si le fond de la matrice est enflammé, les douleurs se 
révèlent au nombril; dans ce cas, on perçoit aussi une tuméfaction des parties 
de l'utérus qui dépassent la vessie. S'il existe une inflammation à l’orifice de l'u- 
térus, les douleurs se révèlent au pubis et dans toute l'étendue du vagin. Quand 
on introduit le doigt, on sent, dans toutes les variétés d’inflammation de la ma- 25 
trice dont nous venons de parler, que le museau de tanche est solidement fermé; 
mais, quand cet orifice est lui-même le siége spécial de l’inflammation, on le trouve 
résistant, plus dur et beaucoup plus chaud que de coutume. Pour ce qui regarde 
le traitement, on aura d’abord recours au repos et aux embrocations, qui se fe- 
ront,au commencement, avec du vin et de l'huile aux roses, et qu'on administrera 30 
à l'aide de lainedeutrée propre; on les appliquera en partie sur les lombes et en 
partie sur le pubis, sans recourir à la déligation, pour ne pas occasionner de 
pression circulaire; on fera coucher la femme dans une chambre chaude et bien 
éclairée, et on lui prescrira de s'abstenir d'aliments jusqu'au troisième jour 
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NOTES. 


LIVRE XLV. 


Cu. 1,p. 1,1. 4-5.] Oribase à probablement écrit : EuvioTayra dè oûx Ex pu0- 
POV... d\Aà nai ywpls. Du moins, on lit dans Galien : Mediorayru d eis roÿro 
LRO S = Nine NS nn NE or 
xai rüy Qheyuovdv Eviu, al T@v épuorrelarwd@y de ua Phsypovwdäy oÙx GXiya* 
ouviolare dè ai Xwpis Toürwv ÿ Tv dnooînuareon diddeois En n. Tr. À. 


5 Cu.2,p.4, 1. 3-4, mpooQués te nai mpocaprés] Voyez, sur la différence de 
signification de ces deux mots, Gal. Admin. anat. IIL, 2, t. IT, p. 350. 
P. 5,1. 17, trad.] Lisez : tranchant du scalpel, au lieu de : manche du scalpel. 


Cu. 3, p. 9,1. 4. TH faut probablement lire düvaro éydov. 


Cu. 5, p. 11,1. 2, émi roryuäoews] Voy.Pseudo-Gal. Introd. 19, t. XIV, p. 783- 
10 784; Aëtius, VIT, 71 et 72; Paul. Ægin. VI, 8, et Cels. VIT, 7, 8. 


Cu. 9,p. 16,1. 2.] 1 faut peut-être lire à ef &ov. 
Cu. 17, p. 29, 1. 13.] H faut peut-être lire r émxeluevoy au lieu de ÿroxeiy. 


Cu. 18, p. 33, 1. 6, yvwproduer| Héliodore emploie tantôt le futur second 
(voy. Le. et p. 37, 1. 13), tantôt le futur premier des verbes en io. (Voy. p. 33, 
15 L10,et38,1. 2.) De même nous lisons, p. 41,1. 12, œeboÿvres, et p. 42,1. 11, 
miélovres. Nous avons cru qu'on pouvait laisser subsister ces irrégularités dans 
un auteur technique et comparativement récent. 
P. 35,1. 12.] H faut probablement lire ol oïs ÿ oMyots dnéci Ümeolopeouéyos, 
etremplacer, dans la traduction, les mots au-dessous de la peau, par sur la varice. 
20  P.41,1. 10.] Il faut probablement lire éx0Afbavres. 
P.42,1.11.] On pourrait supprimer ce second ém6d}2ovres. 
P. 42,1. 13, dsaxaiew] Voy. Celse, VII, 31. 
P. 43,1. 3-4, dyyatodoytas] Voy. Pseudo-Gal. Introd. 19, t. XIV, p. 784 et 
785; Aëtius, VIT, 95, et Paul. Ægin. VI, 5. 


25 Cu. 21, p. 46, 1. 8, doc dè ddëves, u. 7. À.] Voy. XXIV, 14,t. III, p. 331, 
1. 10,sqq. et Gal. De sem. IT, 6, t. IV, p. 646, où il est dit que cette distinction 


des glandes en deux espèces remontait à Marinus. 


Cu. 22, p. 48,1. 2-3, Quowdous æveluaros] «Le souflle flatulent se forme 
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chez les animaux, dit Galien (Des opinions d'Hippocrate et de Platon, VIH, 4, 
t. V, p. 679), lorsqu à une substance aérienne il s'ajoute une vapeur humide. » 
«C’est le produit, dit-il ailleurs (Sec loc. IX, 9,t. XIIT, p. 318; conf, Comm. in 
Prorrh. 1, 35,t. XVI, p. 585), de l’action d’une chaleur modérée sur des hu- 
meurs visqueuses et épaisses. » — «On ne saurait mieux le comparer qu'à l'air 5 
atmosphérique, dans les conditions où cet air se trouve, lorsque le vent du midi 
prédomine, » (Ad Glauc. I, 8,t. XI, p. 111.) Le souflle flatulent jouait un rôle 
considérable dans l'étiologie du médecin de Pergame, suivant lequel il donnait 
lieu à plusieurs maladies ou symptômes morbides. Nous citerons comme exemples 
les palpitations et le priapisme. (Voy. Sec. loc. et Comm. in Prorrh. 1. 1. Cf. Sympt. 10 
caus. IT, 2, et De palp. convuls. rig. et trem. 5,4. VIT, p. 162 et 596-599.) 

P.48, 1. 9, Àdyw Sewpnras| Dans le passage de Galien d’où l’extrait actuel 
d'Oribase est tiré, le médecin de Pergame renvoie à ses Administrations anatom. 
où il aurait exposé quelle est la nature des espaces dont on ne constate l'exis- 
tence que par le raisonnement. Cependant, dans l'ouvrage de Galien, tel que 15 
nous le possédons actuellement, il ne nomme pas même une seule fois ces es- 
paces. Ce fait s'explique assez facilement. Comme Galien à donné deux! éditions 
de ses Administr. anat. et que le traité De la thérapeutique adressé à Glaucon est 
probablement antérieur à la seconde édition, il n'a pu citer, dans ce traité, que 
la première, tandis que la seconde est seule parvenue jusqu’à nous. 20 

On est donc obligé de supposer que, dans la première édition, Galien avait 
parlé en détail des espaces en question, bien que, en admettant l'existence de 
pareils espaces, il semble avoir accueilli une doctrine qui, du reste, cadrait mal 
dans son système de médecine théorique. Du moins cette doctrine est certaine- 
ment empruntée à la physique des philosophes qui, comme Leucippe, Démo- 25 
crite, Épicure, Héraclide du Pont, construisaient le monde à l’aide des atomes ou 
des molécules et du vide, physique qui avait été introduite par Asclépiade de Bi- 
thynie dans la théorie de la médecine (voy. Cœl. Aurel. Acut. T, 14, p- 41 sq; 
Sext. Empir. Ado. physic. Il, p. 686, ed. Fabr.), mais que, du reste, Galien 
rejette sans restriction. (Voy. De differ. puls. LT, 6, t. VIT, p. 673; Comm. IV in 30 | 
Epid. NT, 10, t. XVII”, p. 162.) C'est probablement pour cette raison que le pas- 
sage sur les espaces accessibles au raisonnement seul a disparu dans la seconde 
édition des Administrations anatomiques. Quoi qu'il en soit, dans un autre passage 
(Comm. in aphor, VI, 20, t. XVIII, p. 32), Galien prétend que, dans l’inflamma- 
tion, il y a des petites collections de sang dans les espaces accessibles au raison- 3 
nement seul qui existent dans les muscles. Dans un troisième {Meth. med. XIIT, 
9,t. X,p. 900; — voy. XLIV, à, t. IT, p. 534, 1. 5), le même médecin affirme 
que le sang, accumulé dans les parties enflammées, est quelquefois évacué par 
des canaux accessibles au raisonnement seul. Nous croyons que, dans deux autres 
passages encore, il parle également de ces espaces, bien que l'épithète accessible 40 





de. 


1 Ackerman (Hist. liter. Galeni ap. Kuhn, t. 1, p. Lxxxnt) admet qu'il a existé trois édi- 
tions des Administr. anat. de Galien ; mais, en relisant attentivement le chapitre 1 de ce 
traité de Galien (t. II, p. 215-218), on se convaincra facilement que c’est une erreur, | 
provenant probablement de la manière prolixe et confuse dont Galien à rapporté ce qui ÿ 
regarde l'histoire de ces deux éditions. 
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au raisonnement seul ne s'y trouve pas. Dans le premier (Simpl. med. IX, 2, 6; 
t. XII, p. 200), il dit que le pyrite dissipe le pus et les caïllots qui se trouvent 
dans les interstices des muscles (y raïs peraËd ywpous rüv pvGr). Dans le second 
Comm. in hum. 1, 17,t. XVI, p. 166) ïl explique le bâillement par la présence 
d’une humidité gazeuse ou d’un gaz fumeux dans les muscles. 11 semblerait donc 
que Galien, du moins au commencement de sa carrière, admettait surtout les 
espaces accessibles au raisonnement seul comme élément de la structure des 
muscles. I croyait peut-être avoir besoin de cette supposition pour se rendre 
compte du changement subit de forme et de volume que subissent ces organes 
pendant la contraction. Nous sommes assez disposés à croire que les interstices 
des corps similaires, dont Galien parle ailleurs (voy. dans notre tome III, p. 20, 
1. 5, et 201,1. 13; liv. XXI, 6, et liv. incert. 28), sont les mêmes que les espaces 
qui font l'objet de cette note. 
P. 51,1. 5.] Nous préférons drobéoas. 


Cn. 23, p. 51, 1. 8, dvaoTouwbeions | En comparant le commencement de ce 
chapitre avec le commencement du suivant, on verra que Galien et Antyllus dis- 
tinguent, l’un et l’autre, deux espèces d'anévrismes; seulement il n’est pas cer- 
tain que les espèces de ces deux auteurs se correspondent exactement. L'identité 
des secondes espèces de Galien et d’Antyllus (anévrisme par blessure et anévrisme 
par rupture d’une artère) semble à peine douteuse; mais la première espèce 
(anévrisme par anastomose chez Galien, et anévrisme par dilatation chez Antyllus) 
présente plus de difficultés. Pour venir à bout de ces difficultés, 11 faut 1° déter- | 
miner exactement le sens du mot anastomose; 2° avoir présentes à l'esprit les 
opinions de Galien sur la terminaison des vaisseaux. Relativement au premier 
point, nous nous contenterons de citer un passage de Galien (Meth. med. V, 2, 
t. X,p. 311), où, parlant de la classification des hémorragies, il dit, à propos 
des hémorragies par anastomose : «Une artère ou une veine laisse couler le sang 
quand le bout de ces vaisseaux s'est ouvert (xard T0 œépas dveclopwuéver T@v 
dyyciwv).» Quant aux opinions de Galien sur la terminaison des artères, l’un de 
nous se propose de traiter ce sujet à fond; il suflira donc de donner ici d'avance, 
en résumé, les résultats de ces recherches; on trouvera les preuves à l'appui dans 
les Dissertations sur les connaissances anatomiques et physiologiques de Galien. 
(Voy. Daremberg, OŒuvres anatomiques, physiologiques et médicales de Galien, t. 1, 
préf. p.111.) Pour Galien donc, les artères ont deux espèces de terminaison : 
quelques-uns des derniers rameaux de ces vaisseaux forment des canaux continus 
avec des rameaux veineux placés près d'eux; c'était, en un mot, ce que les mo- 
dernes appellent anastomose et que Galien appelle plus volontiers synanastomose. 
D'autres rameaux artériels se terminaient par des bouts libres et ouverts, et ces 
ouvertures ou bouches des artères sont les organes de la perspiration, c’est-à-dire st} 
que, pendant la dilatation des artères, elles donnent issue à des résidus fuligi- | 
neux, tandis que, pendant la contraction, elles attirent de l'air du dehors. Outre + 
ces ouvertures terminales, les derniers rameaux artériels avaient encore, dans | 
leurs parois, de petits trous ou pertuis qui servaient à l'échange des matériaux | 
de la nutrition. Après ces préliminaires, nous croyons pouvoir émettre l'opinion 
que ces petits trous latéraux étaient, dans l'opinion de Galien, le siége des ané- 
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vrismes par anaslomose, et que, par conséquent, ces tumeurs correspondaient aux 
anévrismes vrais des modernes, c’est-à-dire ceux qui tiennent en réalité à la rup- 
ture de la tunique propre des artères. D'un autre côté, comme les chirurgiens 
modernes sont d'accord pour reconnaître qu'il n'existe pas réellement d’ané- 
vrismes par dilatation, si ce n’est dans les parties de l'aorte les plus rapprochées 
de son origine , et qu'il est impossible d'admettre qu’en parlant d’anévrismes par 
dilatation, Antyllus a eu en vue ces anévrismes seuls, on est naturellement 
amené à penser que les anévrismes par dilatation d’Antyllus sont encore les 
mêmes que les anévrismes vrais des modernes. Il en résulte que la première 
classe d’anévrismes, d’après Galien, ne diffère en rien de la première classe 
d'Antyllus, eu égard aux tumeurs qui constituaient ces deux classes; seulement 
les deux médecins s’expliquaient d’une manière tout à fait différente la formation 
des tumeurs dont il s’agit. Notre opinion, à cet égard, est, jusqu'à un certain 
point, confirmée par Paul d'Égine, qui donne, pour les anévrismes par anasto- 
mose, des signes de diagnostic presque identiques avec les phénomènes auxquels 
Antyllus reconnaît les anévrismes par dilatation. Il va sans dire que la seconde 
classe d’anévrismes, aussi bien celle de Galien que celle d’Antyllus, correspond 
aux anévrismes faux des modernes, c’est-à-dire à ceux qui proviennent de la rup- 
ture des trois tuniques des artères. 


Cu. 24 ,p. 52,1. 8, rñs] Il semble que cet article est de trop. 
Cu. 26, p. 59, 1. 2, érdyovres] Il vaudrait mieux lire éxayayôvres. 


Cu. 27, p. 60,1. 8, l'ivoyru] On ne voit pas trop quel est le sujet de ce verbe ; 
cependant le défaut d’exactitude de cette phrase ne tient pas à Galien, mais à la 
manière dont Oribase a fait ses extraits; on s’en convaincra facilement en re- 
courant au texte de Galien lui-même. Il en est de même du $ 6 de ce chapitre. 
D'ailleurs, nous avons déjà (voy. t. IT, p. 702, 1. 24) appelé l'attention sur la 
négligence avec laquelle Oribase abrégeait quelquefois le texte de Galien. H en 
est sans doute aussi de même pour les autres auteurs. (Voyez, par exemple, leS 2 
du ch. 24.) 

P. 60,1. 10, ai éri rôv napx. £A. eip. Voy. Galien, L. c. p. 141. 

P. 61, 1. 2, Aeuxoÿ €wuoÿ] Conf. II, 51,et IV,1,t.1, p. 116,1. 5, et p. 267, 
1. 11,et la note, p. 589, 1. 26. 

P. 61,18, «ÿr&] Ce pronom semble superflu. Cependant le texte de Galien 
a aussi «ÿroÿ, et Oribase lui-même (Ad Eun.) aÿrôv. 

P. 62, 1. 7, &s elpnru] Ces mots semblent venir d'Oribase, et non de Galien; 
du moins ils manquent dans le texte de cet auteur. Dans le livre d’où notre $ 14 
est tiré, il n'avait pas encore été question de saignée ou de purgatifs employés 
contre l’éléphantiasis ; Oribase, au contraire, avait déjà mentionné ces moyens 
de traitement dans le commencement du chapitre actuel (p- 60, 1. 11 sq.). 


Cu. 28, p. 63, 1. 12, carupiaow] Voy. Arétée, Caus. et sign. morb. diut. IF, 
13, p. 150, ed. Erm. et plus haut, ch. 27, p. 60, 1. 6. Dans le livre de Galien, 
d'où le passage cité d'Oribase est tiré, le médecin de Pergame distingue trois 
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maladies différentes qui portaient quelquefois le nom de satyriasis : 1° l'éléphan- 
tiasis commençant; 2° les exostoses des tempes (cf. XLVT, 28); 3° la maladie 
des organes génitaux. Nous mentionnons ce fait parce que Aristote (Gen. an. IV, 
3, p. 768’, 1. 34 sqq.) parle aussi d'une maladie appelée salyria, tenant à la 
surabondance d'un flux ou d'un souffle mal cuits, et dans laquélle le visage res- 
semblait à celui d'un satyre. On est donc obligé de croire que Rufus, qui cite 
Straton comme le plus ancien auteur qui ait parlé de l’éléphantiasis, n’a pas 
connu ce passage, à moins qu'on n'admette que, d’après l'opinion de Rufus, 
Aristote aurait eu en vue, dans le passage cité, les exostoses des tempes. 


Cx. 29, p. 65, 1, 13.] Lisez sans doute aÿrür. 

P.68,1.7, An dè ofnela mpôs ëueror] Conf. VIIL, 20-22, t. IT, p. 195-202. 

P. 68,1. 13. év dAois| Conf. VIII, 1-0, t. IT, p. 146-183. 

P. 72, 1. 2, rods vous rods mo rats üdplus] Les recherches auxquelles nous 
nous sommes livrés, mais qu'il serait trop long de rapporter ici, nous permettent 
d'affirmer que les dvor mo)ÿmodes, ou évloxor, sont les mêmes que les joulor, c'est- 
à dire des mülle-pieds (voy. surtout le scholiaste d’Apollonius de Rhodes, I, 972.), 
et non des cloportes, comme le pensaient Marcellus Vergilius et Aldrovandi. 

PASS mpocéŸnua] Nous préférons æpocomua. 

P. 78, 1. 10 et 11, œoroupévors ua mpoo@epouévos.. SÉw0er æpoorinlovra| 
Les plus estimés d’entre les médecins modernes, dit Galien (San. tu. I, 15, 
t. VI, p. 78), ont établi quatre classes de matériaux servant à conserver la santé, 
à savoir : les æpoo@epouera, les moroÿueva, les xevoüueva, les ééwber &poomo16- 
eva.» Puis il énumère les moyens de traitement qui appartiennent à chacune 
de ces classes. De même on lit chez Antyllus (ap. Stob. Florileg. tit. 1, 27) : Eïôn 
Tv BonOnucrew HATÔ VÉVN TÉCOApa* Tà uèv moroÿuera, Tir dOéXerar Eyovra v Tÿ 
Toù xduvoyros évepyela, Tà dè mpoo@epôuera, év TpoQs nai morod péper Aau6a- 
vôpeva, Tà dè xevoüuera, Üoa éÉdyovré se roÿ owuaros Bonbeï- Eos dÈ nai mepi 
T@y xevouuévær Toîs etoyohodor moX À T1s dxpiéohoyla, ti dn more dà où) ue- 
voÏvra, dA Ad xevoiueva dvouaola- Tà dé oliv ÉÉwÜer mpoorirlovra. (Conf. Gal. 
Gymnast. ad Thrasyb. 4o, t. V, p. 884-885.) En parcourant, dans nos tomes I et 
IT, les titres des chapitres des livres IV-X, on se convaincra facilement qu'An- 
tyllus et Hérodote avaient distribué leurs ouvrages d'après cette classification. On 
verra que le premier avait fait un traité en quatre livres, avec le titre général 
Des moyens de traitement (æ. Bonfnuärw») ; le livre [°° traitait des ééwber mpoomi- 
mlôueva; le Il°, des xevoÿusva; le III°, des æpoo@epôuevra, et le IV°, des œoroÿ- 
peva. On verra de même qu'Hérodote avait écrit un livre spécial sur chacune de 
ces quatre classes. 

P. 81,1. 10-11, genoias Borädvns]. Cornarius (Ad Paul. Ægin. IV, 1) suppose, 
mais pour des raisons peu concluantes, que c’est l'ibéris (c’est-à-dire le lepidium 
iberis L. Voy. Sprengel, Ad Dioscor. IT, 205) de Servilius Damocratès. { Voy. Gal. 
Sec. loc. X, 2,t. XIIT, p. 349, sqq.) On ne sait rien de plus sur cette plante. 

P. 82, 1. 6, rÿ did roù diQpuyoûs al rÿ dià où oivou umAivy] Nous n'avons trouvé 
chez aucun auteur la recette de l’emplâtre au deutoxyde de cuivre. (Gonf. cepen- 
dant Aëtius, XIV, 44.) Celle de l'emplâtre vert-pomme au vin est donnée par Ga- 
lien (Sec. gen. IL, 10, t. XIII, p. 511-513) et par Actuarius ( Meth. med. VE, 0). 
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Cu. 30, p. 84,1. 6.] H faut probablement lire weprypaQeuv. | 
P.84, 1. 11.] Lisez dn7ouévors où dr loumévwv. | 
P. 85,1. 11, AtGGwy tivas] Nous pensons que Rufus a voulu parler des Li- | 

byens nomades, à l'égard desquels Hérodote (IV, czxxxvir) rapporte qu'ils cau- 

térisaient, chez leurs enfants, arrivés à l’âge de quatre ans, soit les veines du 
sommet de la tête, soit celles des tempes, pour garantir ces enfants contre les 
catarrhes. L’historien ajoute en effet que, si les enfants étaient pris de convulsions 

à la suite de cette opération, les Libyens leur sauvaient la vie en versant dessus 

de l'urine de bouc. Toutefois, Hérodote ne dit pas que ce remède excitait la | 

fièvre. 10 : 
P. 86, 1. 2-3, Teÿxp T@ xugunv®| Nous ne savons s’il s’agit ici de l'historien 

Teucer de Cyzique, ou de quelque autre Teucer inconnu. (Voyez, du reste, 

sur cet historien, Suidas, et, parmi les modernes, Vossius, De histor. græcis, et 

les notes de Bernhardy sur Suidas.) 

P. 90, 1. 5.] Il faut probablement lire #dn. 15 


P. 90, 1. 7, trad.] Après périrent, ajoutez bien que les médecins eussent une grande 


(B1 


confiance dans ces tumeurs. C’est, du moins, ainsi que nous croyons devoir traduire 
les mots oQdpa épacdyrwv, tout en avouant que nous ne pouvons citer aucun 
exemple de l'emploi du verbe épefdw dans ce sens. 

P. 93,1. 14.] Nous préférons Aÿoyrar. 20 

P. 94,1. 5.] I faut peut-être lire œévrws. 

P. 98, 1. 14.] Nous préférons raÿry évou. 

P. 99, L. 2, œepirveuuoviæ] Peut-être après ce mot manque:t-il un verbe : par 
exemple émyivorra, cuvedpetouorr. 

P.100,1. 9.| I faut probablement lire aiuoppoidæ. 25 fl 

P.1o1, 1. 2, œapéyaw] Nous croyons .que ce mot est corrompu. H est, du 
moins, certain que nous ne pouvons citer aucun exemple de l'emploi du verbe 
mapéyerw dans le sens de comparer, bien que cette signification semble se déduire 
assez naturellement de la signification primitive de ce verbe. Du reste R a œapé- 
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Cu. 1,p. 104,1. 8.] Lisez T@v pèr oùv &Alwv iarp@r, et, dans les variantes, 30 
au lieu de &\Awv iarp@y U, lis. où éarpäv R Gal. 
P. 106, 1. 6.] Lisez ém6d}Aw», et, dans les variantes, ajoutez ém6arr RU; 
epiédAlwr Gal. 
P.112,1,13.] Lisez reléws, et, dans les variantes, au lieu de reXéws U Gal., 
lis. rectws R. 39 
P. 115, 1. 7.] Lisez opoiws äracs, et, dans les variantes , au lieu de év om. RU, 
lis. év raor Gal. 
P. 117, d. 11-12.] Lisez æpoc@épovras, et, dans les variantes, æpoo@é- 


povra R. 
P. 123,1. 1-2.] Lisez aÿrd» et éyovra, d'après Gal.; R et U ont aÿro ét éyov. 40 
P.125,1.14-15, rfs yepôs. .... airñs] Ce membre de phrase semble peu 


correct. Nous ne savons s'il faut lire dè éyoÿons, d'après Galien, qui donne, 
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du reste, un texte encore plus corrompu, que voici : Tfs yetpès éroxeuéyns oyn- 
pariopdy urpooler Eales, üÿmAdrepor dÈ éyouons éuSpayd +. &. a. Il semble que, 
dans ce texte, il faille ajouter dv avant oynuarioudr, changer éx6payd en Bpayy, 
et supprimer justement ce dé qui rétablirait un peu la construction chez Ori- 
base. 
P. 129, 1. 9.] Lisez dtè rpi&v, et, dans les variantes, dà rplrns R 2° m. Gal. 
P. 133, 1. 10.] I semble qu’on doit lire évéeoûcu. 


Cu.4,p. 144,1.7.] Lisez æpooayayet, et, dans les variantes, œapayaye 


R Gal. 


Cu. 8, p.149, 1. 10.] On pourrait lire puxpôr pèr, émméhœuoy dé. (Voy. les 
variantes. ) 


Cu. 9,p. 193,1. 6, xeQalindy Énplwv Te ual énrAdolpwy] On verra plus bas 
(ch. 21, p.179 et 180) quelles étaient les propriétés qui rendaient une substance 
apte à entrer dans la composition des médicaments céphaliques. On croyait 
que ces médicaments amenaient la sortie des esquilles et des fragments d'os. 
(Voy. Galien, Sec. gen. IT, 18,t. XIIL, p. 542 !.) Dans le passage cité du ch. »1, 
et dans un autre encore qui se trouve également dans la Méthode thérap. (XX, 2, 
t. X, p.164), Galien énumère quelques-uns des médicaments simples qui fai- 
saient partie des compositions céphaliques. Enfin on trouvera des recettes de 
médicaments céphaliques composés chez Galien, Sec. gen. IT, 19 et 20, IV, 13, 
et V,13et14,t. XIII, p. 543 sqq., 744 sq., 839 et 846 sq.; Orib. Synops. IF; 
Aëtius, XIV, 35, XV, 12 et 13; Cels. V,19,$ 7,8 et 11; Scribon. Larg. 201. 

P. 153, 1. 11 et 12.] Il faut sans doute lire : dixporoisevor xai omAnrtoÿuevon 
xal èmIdEOUEVOY. 

P. 154,1, 3, dimAdns] Chez Hippocrate (voy. Foes, OEcon. Hippocr. voce) et 
chez Rufus (De appell. part. corp. hum. p. 34), le mot dirÀdy, quand il s’agit des 
os de la tête, signifie, aussi bien que chez les modernes, l’interstice entre les 
deux tables du crâne. Pour Galien, la chose est moins sûre. Ainsi Cocchi (p. 100, 
à l'occasion de notre ch. 16, p. 167,1. 6) cite, à ce propos, un passage de Rio- 
lan (Enchetrid. anat. VI, 6), où cet anatomiste dit : «Galenus contra veterum 
medicorum opinionem secundam et internam laminam cranii dmAdn» Vocat.» 
Cocchi semble croire que cette opinion de Riolan tenait uniquement à ce qu'il 
disait Galien non en grec, mais en latin, attendu que, dans la traduction latine 
la plus répandue de la Méthode thérapeutique, celle de Thomas Linacre, on lit, 
au commencement du ch. 6, liv. VI (V. Junt. cl. VIT, Ê 42) secundam laminam 
quam græce diploen vocant, 1à où, en grec, il y a tout simplement rs dimddns 
(t. X, p. 445). Mais, quelques lignes plus bas (voy. notre ch. 21, p. 179, 1. 1), 
Galien emploie de nouveau le mot drAôn de telle manière qu'il peut difficile- 
ment signifier autre chose que la table interne du crâne. Archigène (voy. ch. 23, 
p- 193, 1. 4) semble aussi employer le mot drAdn pour désigner la table interne 


! Disons, en passant, que, dans ce passage, il faut lire Spaiopara, au lieu de la leçon 
ridicule Spépara. 
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du crâne; cependant, à notre avis, le passage en question serait aussi susCep- 
tible d’une autre interprétation. ( Voy. notre note sur ce passage.) Héliodore, au 
contraire, paraît prendre le mot dimhdn dans le même sens qu'Hippocrate et que 
Rufus : du moins, parmi les passages de ce chirurgien où nous rencontrons ce 
mot, il y en a un (voy. chap. 11, p. 158, 1, 1) où il désigne indubitablement l'in- 
terstice entre les deux os du crâne. Il y en a un autre, il est vrai (p. 189,1. 14), 
où le même Héliodore semble employer le mot en question dans le sens de table 
interne du crâne; mais, dans ce passage, nous serions assez portés à supprimer les 
mots æapd Tÿs dmAôns, les considérant comme une glose de êx rñs ofpayyos. 
En outre, dans les chapitres qu'Oribase consacre aux plaies de la tête ou à la ca- 
rie du crâne, que ces chapitres proviennent d'Héliodore, d'Archigène ou de Ga- 
lien, nous trouvons encore quelquefois le mot dimAon employé à propos du crâne 
(voyez, outre le passage cité en tête de cette note, p.157,1.1;p.179,1. 5; p.191, 
1. 3,et 195,1. 6); mais, dans ces passages, on peut prendre ce mot aussi bien 
dans le premier que dans le second des deux sens dont nous venons de parler. 
Jusqu'ici nous avons à dessein laissé de côté le passage à propos duquel Cocchi 
fait sa remarque, parce que nous le regardons comme corrompu : en effet, dans 
le chapitre en question, Héliodore distingue deux classes de collections de pus 
au-dessous de los : la première (d'après la leçon des manuscrits, p. 167, L. 1), év 
aûr® T@ xpavlw év dinoro)ÿ r0Ù dypoÿ oulAeAsyuérov, et la seconde (1. 6) ñ ÿrd 
TÔ xpavloy nai êv rÿ demAdn ouXAoy. Nous croyons qu'à la ligne à il faut lire d&- 
md au lieu de &aoToÀÿ, et supprimer (1. 6) les mots xa év rÿ dm adn. 


Cu. 10, p. 155, 1. 2. Lisez eoTpérnræ. | Voyez la ligne suivante.) 


Cu. 11,p. 156,1. 11 et 14, ayumn...… dxun] Nous avons traduit également ces 
deux mots par pointe, bien que, dans d'autres passages, nous traduisions habi- 
tuellement le dernier par tranchant. Ce qui nous a fait agir ainsi, c'est le $ 15 de 
ce même chapitre (voy. p. 198, 1. 10-12); en eflet, si les interstices des trous 
ne dépassent pas les dimensions du bouton d’une sonde mince, les trous eux- 
mêmes n'auront probablement pas été beaucoup plus grands, et il nous paraît 
difhcile à admettre que, pour faire d'aussi petits trous, on se soit servi d’un 
trépan à tranchant circulaire, et pourvu, en outre, d’une pointe au milieu. 

P.157, L 11, prAwrpidi] I faut peut-être lire pnAwrp{da. (Conf, p. 161, 1. 7, 
etip170> 14) 

P.160, 1. 13, désia] Un peu plus bas (ch. 20, p-174, 1.10), nous rencon- 
trons encore une fois le mot 6£six employé pour désigner une esquille d'os. Ce- 
pendant nous ne connaissons aucun autre auteur qui emploie le mot 6£eïx dans 
ce sens. L'emploi du même mot dans la signification d'instrument tranchant, signi- 
fication dans laquelle il se trouve en un autre passage appartenant probablement 
au même Héliodore (XLIV, 23 ,t, IT, p. 629, L. 7), n’est pas non plus justifié 
par d’autres auteurs. (Conf. notre note (1. III, p- 709,1. 22) et le Trésor in voce.) 


Cu. 13, p. 164,1. 1, id xapapwots] Conf. ch. 21, p. 178, 1. 5 sqq. 


CH. 15, p. 165, 1. 6, To éyyeloæua] Conf ch. 21, p. 178, L. à. 
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Cu. 16, p. 167, 1, 1 et 6, daoToXÿ... dim] Voy. plus haut la note au mot &- 
mÀons. 


Cu.18,p. 168,1. 12-13, rà œpüôra épya| On pourrait aussi traduire {voy. 1. 14 
du franç.) on aura recours au premier procédé. Du reste, sil’'on compare ce passage 
avec le chapitre d’Antyllus, Sur l'hydrocéphale (27), on supposera probablement, 
avec nous, qu'il s’agit de l’espèce d’hydrocéphale où l’eau se forme entre le 
crâne et la dure-mère, et où il passe ensuite par les sutures. (Voy. p. 202, 1. 7- 
10.) I en résulterait qu'Héliodore recommandait une opération {nous ne savons 
laquelle, parce que son chapitre sur l'hydrocéphale est perdu), pour un cas 
qu'Antyllus regardait comme désespéré. { Voy. p. 204, 1. 4.5.) 


Cu.19,p.171,1,2,3 et 6, pnnyyoQÜau..…. pmnyyo@aË... umvryyoQÜaui] 
Dans ces trois passages il faut probablement lire woro@ÿAaË, et, en conséquence, 
dans le français (1. 2, 3 et 6), au lieu de garde-méninge, garde-tente. 

P. 192, 1 11. Sepuÿ avant dar] Ce mot nous semble une glose appartenant 
au mot eÿxpdrw. Malgré cela, nous l'avons conservé dans le texte, parce qu'il 
sert à expliquer l’éosoréleuro» commis par le copiste de U (voy. les var.), et qui 
prouve, du moins, que la glose est assez ancienne. 

P. 193,1. 4, rerpaQapudxw] Voy.t.Il, p. 834. 

P. 173,1. 9, # did ris zadueias] Voy.t. II, p- 894. 


Cu. 20, p. 174.1. 10, dÉeta. uiveyya] Il semble que, dans ce membre de 
phrase, il manque un verbe, soit ÿrdpyn, soit quelque autre analogue. 

P. 174,1. 14, yeyevnuéyn] On peut aussi lire yeyevnuévn pèv à. (Voy. les va- 
riantes.) 


Pre 5 AN Îou] Voy. t. IT, p. 708, 1. 19 sqq. 


Cu. 22, p. 189,1. 13-14, œapà ss dimhôns] Voy. la note sur le mot dmAdms, 
p. 664-665. 


Cu. 23, p. 193, 1. 7, ürc] En examinant de nouveau ce passage, il nous a 
semblé qu'on pourrait conserver la préposition éré donnée par U (voy. les va- 
riantes); seulement, dans ce cas, il vaudrait mieux lire fwryyos (1. 8). Si on 
adopte éxf, on est obligé d'admettre que drodpopà aïu. ñ ümd dimAôm (1. 4) signifie 
l'accumulation de sang entre les deux tables du crâne, et # émi piwyyt (ou pn- 
wy70s, 1. 7-8), l'accumulation de sang entre le crâne et la dure-mère; et, en 
effet, ce qu'Archigène dit de la diagnose et du traitement de l'accident nommé 
en premier lieu semble plus applicable au sang extravasé entre les deux tables 
du crâne qu’à celui qui se trouve au-dessous de la table interne, auquel nous 
avons cru devoir le rapporter d’abord dans notre traduction. Mais alors le mot dt- 
r)6n, qui signifie quelquefois la table interne du crâne (voy. la note sur le mot 
dirons, p- 664, 1. 35 sqq.), désignerait ici la table externe du même os, ce dont 
nous ne pouvons citer aucun autre exemple. Cependant cette objection n'est pas 
aussi grave qu'il semble au premier abord : en effet, le mot dd» signilie pri- 
mitivement un double, un revers, une doublure, et il n’est donc pas impossible 
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qu'un seul et même mot ait pu désigner tantôt la table interne, et tantôt la table 
externe du crâne. Il faut admettre que celui qui appelle dxAd» la table externe 
commence à compter par le côté intérieur, et que celui qui désigne par le même 
mot la table interne commence par le côté extérieur. Si on admet notre interpré- 
tation nouvelle, il faut lire, dans la traduction, au lieu de intérieure (lis. interne), 9 
externe (1. 4), et au lieu de sous (1. 9), sur. 

P. 194,1. 7.] Lisez aÿrÿs, et, dans les variantes, au lieu de aÿrÿs U, lisez 
ati R. 


Cu. 24, p. 199, L. à, xaf] Ce mot semble être superflu. 


Cu. 25, p. 195, 1. 10, érovor] On serait porté à croire qu'après ce mot il 10 
manque un infinitif, comme eivu. Du reste, quand il s’agit de chapitres tirés 
d'Archigène, on doit toujours se rappeler que Galien se plaint souvent de l’obscu- 
rité du style de ce médecin. (Voy. entre autres, Loc. aff. IT, 4et5,t. VIIT, p. 119 
et 120.) 

P. 196,1. 4, xnporv xara aÿrr] Si l’on compare ce passage avec notre cha- 15 
pitre 19 (p.170 et 171), on serait porté à croire qu'il faut lire xnpwrods xarà aÿ- 
rois : en eflet les mots ypnoTéor podlyw Xeux& correspondraient, dans ce cas, au 
PSdIvOr EXO emoldgein Tÿ uhwryyt (p- 170,1. 5-6) d'Héliodore, les pôror xard- 
Gpoxoi aux uordpia podive Be&peyuéva d'Héliodore (p. 170, 1. 6, 7 et 12), les xn- 
paroi aux pôrot xexnpœuévor d'Héliodore (p. 171,1. 6-7), et les épéwr xÜxot au 90 

| xou@167%p (p.171, 1. 11 sqq.). Alors il faudrait changer, dans la traduction fran- 
| çaise (1. 6), les mots du cérat en et sur elles d'autres tentes cirées. 


Cu. 26, p. 198, 1. 1. Lisez sans doute rods..... éxovras. 

P. 199,1. 4, 6-7 et 11, melar...…. æehdv...elud.] Conf. sur la différence 
de signification que certains grammairiens établissaient entre les adjectifs œélos 95 
et mes, le Trésor in voce. (Voy. l'errata sur les var. de cette page.) Conf. aussi 


ch. 24,p. 194,1. 12. 


Cu. 27, p. 204, L. 3, cupSain] H faut probablement lire ouoTain. (Conf. p. 201, 
lHANEUTO NP 202,117) 


Cu. 28, p. 206. 1 à, d\ws dé] I faut sans doute lire &AAà 8671» dre. 30 
P. 206,1. 8, &hayias] Conf. pour la signification de ce mot, t. I, p. 654. 


LIVRE XLVIL. 


8. 3,p. 219, 1. 1. Lisez probablement recoapaxovra fuspäv. (Conf. p: 220 
.219,1. 5, éxé] I faut peut-être lire &rs. 


CH. 4, p.219, 1. 8-9, 6 ye DpÔTOS..... yivduevos] Ce passage est en contra- 
diction avec ce qu'on lit au commencement de ce chapitre (p. 217, L. 11-12). 35 
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Seulement, en comparant le texte d'Oribase avec les passages de Galien dont il a 
été tiré, on voit que la contradiction vient d'Oribase et non pas de Galien. 

P. 220, 1. 11-12,6 dè dyxdr...… &oTw] IH nous a semblé que la leçon de U 
(voy. les variantes) pourrait bien représenter le texte original d’Oribase. Alors on 
devrait traduire : le coude du malade doit être porté dans la direction de l'épaule 
[du côté sain]. Toutefois, on serait encore obligé de reconnaître qu'Oribase s’est 
exprimé d’une manière fort peu claire. 

Cu. 5, p. 227, 1. 14, xai pédior] Ces mots sont probablement une glose de 
ÉTOILo». 


Cu. 6,p. 231, 1. 7. Nous préférons éxérepa. 
Cu. 7, p.235, 1. 4. TH faut peut-être lire dr. 
Cu. 9, p. 238, 1. 8. Nous préférons xafaspoupévou. 


Cu. 13, p.245, 1. 6 sq., roÿ perd éxrouy roivlas, x. tr. À.] Il s’agit sans doute, 
comme le suppose Cocchi, de quelque traitement analogue au périscythisme ou 
au périscyphisme (voyez plus bas, sur l'emploi de ces deux mots, la note de la 
page 289, 1. 7), opérations qui ont été décrites par Arétée (Cur. diut. morb. I, 2, 
p- 243), le faux Galien (Introd. 19, t. XIV, p.784), Aëtius (VIT, 93), Paul. Ægin. 
(VI, 7), et Celse (VIT, 7, 15). 

P. 246,1. 6.] Après érixémov, on pourrait suppléer, pour combler la lacune 
et compléter la phrase, le mot éyyetpnréor, ou quelque autre verbe analogue. 
Cependant la mutilation nous paraît avoir eu une plus grande étendue. 

P. 246,1. 7, émi rûv Tdëu»] Pour tirer parti de ce texte corrompu, on pourrait 
lire peut-être ém ro r660v, et ajouter æp:oTéov, diuperéov, ou quelque autre verbe 
semblable. 

P. 247, 1. 7, wpdow nai äprw] En adoptant la leçon de R, nous n'avons pas 
tenu compte d’un passage du faux Galien (Introd. 20 , t. XIV, p. 797), où ül dit, 
en parlant du traitement consécutif des plaies d’amputation : erà dè rods xauri- 
pas mpioe y)wpà narar\dooouer ue0 dv. Il faudra donc revenir à la leçon de 
U et traduire (1. 9 du franç.) un cataplasme de poireau tondu, auquel... 


Cu. 17,p. 252,1. 11, œharuumans] Il faut probablement lire æAard ufAns, et, 
dans la traduction, ajouter après ou (1. 13), la curette. (Voy. M. Daremberg, 
Gaz. méd. année 1848.) Le manuscrit de Florence a æAdrn pans, ce que nous 
avions négligé de noter dans les variantes, On ne connaît pas, dans l'antiquité, 
des sondes munies d'un fer de lance à leur extrémité. 


LIVRE XLVIIT. 


CH. 1, p. 254, L 15, Ori] Cette conjonction semble indiquer que, pour cette 
partie du chapitre, nous n’avons qu’un extrait du texte d'Oribase. 
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P. 255, 1. 2.] Pour combler la lacune et compléter la phrase, on pourrait 
ajouter æpooau$äveræ, et c’est ainsi que nous avons traduit. Toutefois nous ne 
sommes pas éloignés de croire qu’il manque une partie plus considérable du 
texte. 

P. 255,1. 4, daG6d)Xovræ] Il faut probablement lire dtexGt}Aopra. (Cf. p. 256, 
1. 2, p. 267, 1. 11, et p. 270, l.1-2.) 


CE. 2,p. 255,1. 13, et p. 256, L. 1, yaldoparos...…. xodouaros] Comme le 
mot yélaoua est pris ici dans deux significations différentes, il nous paraît pro- 
bable qu’il y a quelque corruption, et nous proposons de supprimer le premier 
xaAdouaros. 


Cu. 3, p. 257, 1. 2, dtaxpareïru] Ce mot semble superflu. 


Cu. 4, p. 258, 1. 7 et 8, dyxüAm..…...…. dyxÿn] Ces deux mots semblent su- 
perflus. 


Cu. 6, p. 260, 1. 4, dyxtAns] Ce mot est encore superflu. 


CH. 9, p. 262, tit. 2ap4n010$| D’après Galien (Comm. in Art. IT, 26, t. XVIII, 
p- 22), xapyñouo: est le nom des cordes qui se trouvent au faîte des mâts d'un 
navire. 


Cu. 12,p. 265,1. 5-6, dyxÿAns| Encore un mot superflu. 


Cu. 13, p. 265,1. 12, dyryepoi] Nous n'avons pas cru devoir changer ce mot 
en dvrlyepoi, bien que le poëte tragique Diogène (ap. Athen. XIV, p. 636 a) 
écrive ainsi. 

P. 266,1. 6, daxréwr] Ce mot est également à supprimer. 

P. 266,1. 14, œaperaidwr] Voy. Scholies, p. 528, note sur yorpadur. 


Cu. 18, p. 270, 1. 8, œepiédov] Si nous avons bien compris l'auteur, il se sert 
de ce mot pour opposer le traitement des malades qu’on va voir chez eux à celui 
des patients qu’on traite dans l’éxrpetor. Dans le livre suivant (XLIX, 5, p. 354), 
Galien oppose les visites qu'on fait en voyageant hors des villes (ràs 6dormopias) à 
celles qu'on fait en ville (rès év æde ypelas), ce qui veut probablement encore 
dire la pratique dans l'éxrpeïon. 


CH. 19, p. 273, L. 11, xauAnddr] Voy. Galien, Meth. med. VI, 4, et Comm. in 
Office. med. IT, 32,t. X, p. 424, et t. XVII, p. 888. 
P. 274,1. 3.] Nous préférons lire 8072 rù sn. 


Cu. 20, p. 282, 1. 2.] Il semble qu'on doive lire daxr{hwr. 
P.282,1.3.] I faut sans doute lire xarahau£dvoyres. 


Cu. 24, p. 288, 1. 6-7, éri rdv dv0.] I faut probablement lire ÿr +. à. Conf. 
p- 299, 1. 12, p. 300, 1. 6, et p. 306, L. 11. 
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Cu. 25, p. 289, 1. 7, sepionuliouo] Parmi les auteurs qui ont décrit les opé- 
rations désignées par les noms de meproxulisuds et de mepioxuQiouds (voy. note 
sur la page kb, 1. 6), le faux Galien se sert du nom æepionubiouds, Aëtius et 
Paul d Égine, de celui de mepioxv@., Arétée et Celse décrivent l'opération sans 
lui donner de nom. En outre, en comparant entre eux ces auteurs, on verra qu il 
y avait plusieurs manières de faire l pére Aëtius et Paul d'Égine ordonnent 
de faire une incision qui aille d’une tempe à l’autre et de la Ares ensuite avec 
des coins ou plumasseaux de charpie ; l'opération décrite par Celse et par Arétée dif- 
fère peu de celle dont parlent Aëtius et Paul. Le faux Galien, au contraire, veut 
qu'on enlève, sur chaque tempe, un morceau triangulaire de la peau, et le mot 
rœvix, employé par Archigène dans le passage où il fait allusion à cette opération 
(p- 245, 1. 6), semble indiquer qu'il enlève un lambeau rectangulaire. — Schnei- 
der (Lexique in voce) rejette entièrement le mot æepioxuQiouds, et regarde æepr- 
oxvbiouds comme seul authentique. M. Ermerins ( Anecd. med. TT, 16) est d'un 
autre avis. «Re ipsa, ditil, œepioxvbiouüs et wepioxu@rouds differunt : hoc inci- 
«ditur cutis, illo cum capillis de capite detrahitur, quod nusquam, quod scio, 
«fecerunt veteres chirurgi, affirmante licet Schneïdero.» On voit que M. Erme- 
rins a perdu de vue les passages du faux Galien et d’Archigène. Nous croyons 
donc que l'opération décrite par Aëtius, Paul, Arétée et Celse, s'appelait seprouu- 
Qrouos, et celle dont parle le faux Galien, et peut-être aussi Archigène, æeptouv- 
Oouos. Voilà les raisons qui nous ont engagés à conserver ce dernier mot. Les 
mêmes raisons nous ont empêchés de faire aucun changement au mot mAayias 
(1. 5), qui convient très-bien à l'opération décrite par Galien, et peut-être aussi à 
celle d'Archigène. Si, au contraire, on supposait qu'il s’agit de l'opération d’Aëtius 
et de Paul, on serait obligé de changer le mot en æAxrelas; mais le bandage 
décrit par Héliodore, d’après Dioclès (voy. note au titre du ch. 33), ne pourrait 
pas être appliqué à ce cas. 


Cu. 26, p. 289, L. 8, xe@añs] I] faut peut-être lire xopu@ñs. (Cf. 1. à 1.) 


On. 32, p. 297,1. 2, wfepiywr| Peut-être faut-il changer ce mot en æepu- 
ylov. 

P. 297, 1. 9, œovAÿrwr] Galien (Meth. med. IL, 2, t. X, p. 90; Sec. loc. III, 3, 
t. XII, p. 681; Def. med. 370, t. XIX, p. 439), Aëtius (VI, 90), Paul d'Égine 
(IL, 24, et VI, 25), Theophanes Nonnus (94) et Actuarius (Meth. med. 1 8), 
sont tous d'accord pour dire que la tumeur appelée polype tirait son nom de sa res- 
semblance avec l'animal qui, chez les Grecs, portait le même nom, c'est-à-dire 
la poulpe; seulement les uns trouvent cette ressemblance dans les rapports qui 
existent entre la couleur et la consistance de la chair de la tumeur et celles de la 
chair de l'animal ; d’autres disent que la tumeur saisit les parties où elle se dé- 
veloppe comme la poulpe saisit les pêcheurs qu'elle entraîne au fond de la mer. 
Nous avons donc cru pouvoir nous conformer, pour l'orthographe du nom de la 
tumeur, aux préceptes que les anciens grammairiens donnent pour celle du nom 
de l'animal. (Voy. Athénée, VIT, ch. 100-103; Eustathius, ad Od. p. 1541, 
1. 22 sqq., et le Trésor in voce.) Or, d’après ces préceptes, les formes œoÿauros, 
moyAÿrous el &oÂrous (avec la double déclinaison æouAÿrou ou æoürov et œou- 
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Adrodos ou wolbrodos) sont également admissibles; les formes æwAvros et &à- 
Aub n'étaient employées que par les Éoliens et les Doriens (d’après Eustathius 
aussi par les Toniens); les autres formes sont entièrement à rejeter. Cependant 
nous aurions aussi pu suivre la leçon de U (mor, voy. les variantes), en la 
changeant toutefois en æwAÿrwv. En agissant ainsi, nous aurions suivi le pré- 
cepte de Pollux (IV, 204) qui ne semble connaître, pour le nom de la tumeur, 
d'autre forme que æ&aub. Mais il faut remarquer que cette règle de Pollux est 
loin d’être toujours confirmée par les écrits des médecins grecs. Ainsi le texte 
imprimé d'Hippocrate (Des affect. 5,t. VI, p. 214, et Des maladies, IT, 33-37, 
t. VIT, p. 50 et 52) varie entre æwAuros et ædAuros; les manuscrits présentent 
plus de variété; les uns ont habituellement &éAvros, d’autres woÿAuros, d’autres 
encore ædAuros; enfin, il y en à un qui à une seule fois æéut. Dans le texte 
imprimé des auteurs médicaux postérieurs à Hippocrate, on trouve presque tou- 
jours moAürous; nous ne pouvons citer comme exceptions que trois passages de 
Galien (Sec. loc. 1.1. p. 678; Eupor. I, 4,t. XIV, p. 337, et Def. med. 1. 1.) où on 
lit &éAvros; un quatrième (Meth, med. XIV, 13, t. X, p. 988), qui donne æwav- 
zos, et un cinquième {Sec. loc. 1. 1. p. 684), où on trouve le neutre pluriel à 
moAÿroda; enfin un passage d'Alexandre de Tralles (III, 8), où on lit æéAuxos. 
Mais, en compulsant l'édition du VI livre de Paul d'Egine, publiée par M. Briaud, 
nous avons vu que, dans ce livre, la plupart des manuscrits avaient presque tou- 
jours æd2uY, et une fois un seul ædAuros. Enfin, dans les manuscrits d'Oribase 
(Ad Eun. IV, 45), nous avons aussi trouvé une fois &duros. 


Cu. 33, tit. p. 297, HAodwpou.] La scholie de la page 281, 1. 10, dit claire- 
ment que les chap. 20-70 du livre actuel ont tous été tirés d'Héliodore; il n’est 
donc pas probable que le nom de ce médecin , que nous trouvons dans le titre de 
ce chapitre et dans celui des deux suivants, provienne d'Héliodore lui-même; on 
pourrait cependant admettre qu'il provient d'Oribase, qui l'aurait ajouté pour dire 
queles bandages décrits dans ces trois chapitres ont été inventés par Héliodore 
lui-même. Voilà pourquoi nous n'avons pas supprimé HAodwpou. D'un autre côté, 
la scholie citée au commencement de cette note nous a engagés à supprimer, dans 
le titre du ch. 25 (p. 289) les mots éx r&v. (Voy. les variantes.) En effet, si Ori- 
base décrit, dans le livre actuel, des bandages inventés par Dioclès (1. L), par 
Amyntas (ch. 31), par Apollonius (ch. 41), par Glaucias (ch. 45), par Ménécrite 
(ch. 53), il est maintenant évident qu'il n’a pas pris ces descriptions chez les 
auteurs que nous venons de nommer, mais chez Héliodore, qui les avait tirées lui- 
même, directement ou indirectement, des auteurs originaux. 

P. 298, L. 1, xaf, après éy0ecr] Sans doute il faut lire r&v. 

D298; 12/6113; p. 200,1. 2,9.101etur, punripa…. Diva... Éipds…. HUXTIPA... 
puvds… uuurñpa] En comparant les passages cités, on verra qu'Héliodore est du 
nombre des auteurs dont l’Anti-atticiste de Bekker (Anecd. p. 108, 1. 19) parle 
en second lieu, en disant : puxrñpa: oi pèv GÉtoDoi oùrws 6]mv Tir piva Âéye- 
oûa, oi dÈ raÿrny pèv piva, puxripas dè rà Éxarépules rphuara. Il peut paraître 
étonnant cependant que, dans ce chapitre, Héliodore, lorsqu'il parle au nom 
d'Hippocrate (p. 298, |. 4-12), n'observe pas aussi bien cette différence (voyez 
1. 7 et 12), bien qu'il soit très-loin de transcrire Hippocrate mot à mot, et 
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qu'Hippocrate lui-même, dans le passage qu'Héliodore a en vue, observe le plus 
souvent la différence entre les mots ps et puxrnp indiquée par l’Anti-atticiste. 


Cu. 34, p. 300, 1. 10-13] Comme cette phrase ne contient pas de verbe, il 
faut chercher par attraction BälAera dans éreu6d}Aereu (1. 14) de la phrase sui- 
vante. 


Cu. 36, p. 302, 1. 6.] Au lieu d'ajouter xaf, il serait peut-être mieux de chan- 
ger AaGeïr en AaGdyra. 
P. 302,1. 10, oxéln] Ce mot semble superflu. 


Cu. 37, p, 308, 1. 3, xai tds uaydvas] On pourrait aussi supprimer ces mots, 
en supposant qu’ils sont une glose de très œapeids (1. 2). 

P. 303,1. 5, rà omober] I faut peut-être lire rà dr/oüa dmioûer. (Conf. 1. 3.) 

P. 303, 1. 8, roës] Nous croyons qu'il faut supprimer cet article. 


Cu. 38, tit. p. 304, xuvmds omœuévwr] En comparant les auteurs que nous 
avons cités, à propos de cette maladie, dans le tome IIT (p. 703), on verra que 
les anciens désignaient par l'expression spasme cynique la paralysie de la face. 

P. 304,1. 11, o7po@#v] Nous préférons daoTpo@nr. 


Cu. 39, p. 305, 1. 6, rporor] I faut peut-être lire rÜmov. 


Cu. 50, p. 313, L. 1-2, éni rhv ouppa@ir] La raison semble exiger qu'on lise 
Ürèp Thv ouppaQir, où peut-être éri Tÿ cuppaQh. 

P. 313, 1. 6, œapà uépos] Le sens que nous avons attribué à cette expression 
ne se trouve pas indiqué dans les lexiques; mais notre traduction est suffisam- 
ment justifiée par les premiers chapitres de ce livre, où, dans la description des 
lacs, on trouve très-souvent æapà pépos employé de telle façon qu'il ne saurait 


signifier autre chose que de chaque côté. (Conf. aussi XLIX, 20, p. 4oz2 1. 1.) 


Cu. 57, p. 319,1. 12-13, Bou6wyounAns] Dans l'antiquité, on n’attachait pas 
complétement le même sens à l'expression hernie inguinale que dans les temps 
modernes. Pour les anciens, le mot BouéwroxfAn signifiait une hernie qui n’est 
pas encore descendue dans le scrotum et qui forme une tumeur dans laine. 
(Voy. p. 681, 1. 5-6, les auteurs cités à propos de la liste des chapitres dont il ne 
reste plus que le titre dans les manuscrits.) 


Cu. 58, p. 321, 1. 13, æpocérleru] On pourrait, à l'exemple du cardinal 
Mai, corriger ce mot en æpocpanlereu. 


Cu. 59, p. 322,1. 8, éreu6AnÜéyra| I1 semble tout à fait évident qu'on doit 
lire üro6AnÜéyTa, correction qui est, pour ainsi dire, indiquée par la leçon de U. 
Mais, dans ce cas, il faudrait faire le même changement, p. 322, 1. 9, et p. 323, 
1. 1et4, bien que, pour ces trois passages, Ü ne donne aucune variante. 


Cu. 60, p. 323, 1. 8-9, dA Aou tivos] Lisez do w. 











NOTES DU LIVRE XLIX, CHAP. 5-4. 673 


Cu. 61, p. 324, L. 2, émayouévus] La leçon de R éxayduevos (leçon que nous 
avons oublié de mettre au bas du texte) est peut-être préférable. 


Cu. 65, p. 327, l. 4] On pourrait peut-être combler la lacune, en supprimant 
xai (1. 5), et en ajoutant Ümoxdrw Toÿ ydvaros xarà Tv xvunv, dmd fs dvdye- 
ru AoË êx mAaylwy roù dpÜpou, xai mil dv yivera #]]n xuxhorephs mepiel- 
Anous. 


Cu. 68, p. 329, l. 2] Si l'on compare le chapitre correspondant de Soranus 
(voy. la table des chapitres), on pourrait proposer de combler la lacune en li- 
sant : veüpou, eîra dyerai Ünd rd xokoy ToÙ modds, ai mél ylverar dAAn ÀoËr 
duTIxEULÉLN, %. T. À. 

P. 330,1. 1, xai po] Nous préférons lire xafrou. 

P. 330, 1. 1-2.] r@ daxrw roÿ œedlou semble préférable. 


LIVRE XLIX. 


Cu. 3, p. 337, 1. 7-8, éAaroÿ yalxoë... yuros] Voy. Pollux, VIT, 105; Pline, 
XXXIV, 20, et Isidore de Séville, XVI, 20. 


Cn.4,p.345,1 10, æptoleas] Les auteurs qui se sont occupés des poissons connus 
dans l'antiquité diffèrent entre eux quand il s’agit de déterminer quel est le poisson 
qui, dans les manuscrits aussi bien que dans les éditions imprimées des auteurs 
grecs , est appelé tantôt sploïus el tantôt œpioluis,et, chezles Latins, pristis, pistris 
ou pistrix. Gesner {De aquat. p.726-730) a fait une longue dissertation où il s'efforce 
de prouver que le véritable nom de l’animal en question est æpñouis; que ce nom 
doit être dérivé de aurons, Je souffle , et que, par conséquent, il s’agit de quelque 
espèce de cétacé. Butmann ( Lexilogus , 1, p. 108-111) a adopté l'opinion de Ges- 
ner, et les éditeurs du Trésor ont suivi son exemple, d’après notre avis bien à 
tort. En effet, Butmann avait déjà reconnu que le passage unique d’Aristote (Hist. 
Anim. VI, 12), où il est question du æpiois ou &pñois (dans cet endroit, tous 
les manuscrits examinés par Bekker ont æpiolis où &pioîns, voy. p. 566?, 1. 3), 
était contraire à son opinion, puisqu'il y est dit que le œpéois n'a pas d’évent. 
Butmann fut donc obligé d'admettre que le æpiolis et le æpñolis sont deux ani- 
maux différents ; que le premier, qui n’est mentionné par aucun autre auteur que 
par Âristote, est le poisson-scie, tandis que le second est soit une baleine en gé- 
néral, soit une espèce particulière de baleine. Comme nous trouvons cette sup- 
position extrêmement forcée, nous avons mieux aimé adopter le sentiment de 
Schneider (Lexique, in voce) et croire que, partout où on trouve chez les au- 
teurs grecs le mot æpñois, comme nom d'un poisson, il faut le corriger en 
apiolis,etque, par ce nom, les auteurs désignent notre potsson-scie (Squalus Pris- 
as, Linn.). 

P. 347, 1. 7, 600» éri rÿ üAn] Nous croyons qu'il faut lire, au lieu de #Am, 
elAy, c'est à dire efÂñoer, et remplacer, dans la traduction, les mots à la matière 
dont ils sont composés, par au mouvement rotatoire qu'on leur imprime. L'auteur a 
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sans doute sous-entendu que les dragons étaient faits, en premier lieu, pour servir 
d'ornement. à 

P. 349, 1. 9, deurepos] Le sens semble exiger qu’on lise droûs. 

P. 351,1. 2, ouopo@] Ce mot nous semble peu approprié pour désigner 
la rotation d’un axe ou d'une vis. Nous proposons donc de remplacer ici, plus 
haut (p.349, 1. 5 et 13) et plus bas (ch. 8, p. 365,1. 6), le mot ovo7po@n par 
61p0@r; car c’est de ce dernier mot qu'Héliodore et Rufus se servent dans tous 
les autres passages analogues. ( Voy. ch. 7, p. 359, 1. 1; ch. 8, p. 369, 1. 4; ch. 9, 
p. 372, l° 11; ch. 10, p.377, 1. 4;1ch. au; p 380; d 10; ch. 13, p.387 4-2; 
ch. 17, p. 396, 1. 5; ch. 22, p. 412, 1. 8; ch. 23, p. 419,1. 1; ch. 24, p. 423, 
La; p. 426, 1. 4; p.427, 1. 6;1ch. 26;,1p. 433,1: 2; ch. 33,p 452,111, et 
p- 495, 1. 1. — Remarquons, d'ailleurs, que, parmi les quatre passages où les 
manuscrits donnent ovo7po@r, il y en a trois (p. 340, 1. 5 et 13; p. 351, 1. 2) 
où ce mot se trouve placé immédiatement après un autre qui finit par ov. Dans 
le quatrième (p. 365, 1. 6), il est précédé d’ééovos. I semble donc que la cor- 
ruption tient uniquement à la répétition de la fin du mot précédent. Galien (voy. 
ch. 6, p. 356, 1. 6) se sert, dans le même sens, du mot &epio7po@n. 

P. 351,1. 3, M0] Nous croyons qu'avant ce mot il manque une ou plu- 
sieurs phrases où l’auteur nous apprend comment étaient faites, dans les ma- 
chines, les pièces dites siéges (éQédpava). Voici nos raisons : 1° si l’on compare 
la description (ch. 26) du banc d'Hippocrate, la seule machine à siége (èpyavor 
£Qédpavor !) dont Oribase donne la description, on admettra difficilement que 
c'était surtout une particularité de cette classe de machines (voy. la note sui- 
vante) de contenir une vis lenticulaire qui se mouvait dans un couvre-vis, ce qui 
résulterait pourtant de notre texte, si on le regarde comme complet; 2° le S 70 
du chapitre actuel nous semble prouver qu'avant de parler du priapisque, l'au- 
teur avait parlé de l’épédpavor; 3° dans l’'énumération des pièces qui entrent dans 
la composition des machines, et dont Héliodore ou Oribase annonce qu’il va expli- 
quer l'utilité en traitant de chacune d'elles en particulier (voy. p. 338), nous trou- 
vons les éPédpava (1.6). Nous les retrouvons encore vers la fin du chapitre actuel, 
d'abord (p. 353, 1. 11) dans la liste des pièces immobiles considérées en général, 
et ensuite (p. 354, 1. 6) dans celle des pièces immobiles qui ne peuvent pas être 
enlevées et remises en place. Cependant nous ne voulons pas insister beaucoup 
sur ce dernier argument, car, dans la liste qui commence le chapitre actuel, nous 
trouvons aussi les règles (xavoves) et les évrnpides (p. 338, 1. 3 et 4), pièces dont 
il n'est plus question dans tout le reste du livre XLIX. Nous y trouvons encore 
les fossettes et le cabestan (1. 5 et 8), mais on chercherait vainement la description 
ou la détermination de l’usage de ces pièces dans le chapitre actuel, bien qu’elles 
soient encore mentionnées dans deux autres passages du livre XLIX (ch. 22, 
p- 408, 1. 2, et ch. 26, p. 433,1. 5). D'un autre côté, l’auteur parle, dans le 


? Remarquons ici, pour éviter la confusion, que, dans le livre actuel, le mot SQédpa- 
vo est employé tantôt comme adjectif, et tantôt comme substantif. Dans le premier cas 
(voy. ch. 2,p.334,110 ,etp. 335, 1.10; ch. 4, p. 342, L.1, et p. 351,1. 6; ch. 5, p. 355, 
Î. 23 ch. 19, p. 399, 1. 8; ch. 23, p. 419,1. 6), il sert à désigner une classe particulière 
de machines, les machines à siège. Dans le second (voy. ch. 4, p. 338, 1. 6; p. 351,1. 9; 
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cours du chapitre actuel, de Ghua! (p. 343, 1. 7), d’un couvercle accessoire (éx- 

mœua, p. 345, 1. 1), d’une corbeille, d’un bâtonnet (xaAdfov xai oxuréluor, 

p-. 345, 1. 6), de dauphins (deA@ives, p. 346,1. 2), de dragons (p. 347, 1. 7), 

de jambes accessoires (æapacxélu, p. 342,1. 1). Or toutes ces pièces manquent 

dans la liste de la page 338, bien que les œapacuéla soient déjà nommés aupa- 5 | 

ravant (ch. 3, p.336, 1. :). Nous ne pouvons déterminer si ces irrégularités pro- | 

viennent d'Héliodore ou d'Oribase. { 
P. 351,1, 4, meoTnplous] En comparant la ligne du texte citée en tête de cette 

note avec la 1. 6, on reconnaitra facilement que, pour notre auteur, les àpyava 

mieolñpux sont les mêmes que les dpyava ÉPédpava. Le copiste du manuscrit de 10 

Paris (P), suivi par Vidius (voy. les variantes), la également entendu ainsi, 

puisqu'ils ont tout simplement remplacé æieoTnplois par éQedpdyos. Toutefois, en 

agissant ainsi, il nous semble qu'ils ont agi avec précipitation. Nous serions plu- 

tôt d'avis que le mot æeoTnpiois est corrompu, et qu'il remplace un adjectif in- 

venté par Héliodore ou par quelque autre chirurgien ou mécanicien, dans le 15 

but de désigner les machines au nombre des pièces desquelles on trouvait un pi, 1 

peut-être ætw76s ou 140165. Du moins, en lisant les $$ 70-72 du chapitre actuel, LA 

on verra que là où il y avait un siége, il y avait aussi un priapisque, et là où il y 480 

avait un priapisque, il y avait aussi un pi. (Conf. ch. 23, p. 416,1. 2-7; ch. 26, À 

p-433,1. 5 sqq. et ch. 33, p. 452, 1. 13 sqq.) 20 
P. 351, 1. 5, xuvouévwr] En comparant ce passage avec la p. 353, 1. 1, et le 

ch. 2, p. 335,1. 10, on se convaincra facilement que nous avons eu raison de 

changer le x}esouévowr des manuscrits en xAwopévwr. On trouvera, du reste, dans 

le ch, »0 (p. 402, 1. 5-10) un second exemple de la confusion que les copistes 

ont faite entre les verbes xAsfw et xAivo. 25 


Cu. 5, p. 354,1. 11, &oAdoraclov] Le nom d’Archimède, que Galien cite ici 
comme inventeur de cette machine, semble indiquer qu'elle est la même que 
le rplozaoloy qui est décrit dans le ch. 22, et dont l'invention est attribuée par 
Héliodore à Archimède ou à Apellidès. Remarquons cependant que, danse ch. 4 ! 
(p- 242,1. 7, et p. 544, 1. 7), le même Héliodore nomme Apellidès seul comme 30 
l'inventeur du trispaste. 


En 7 


Cu. 6,p. 355,1. 3, vewrépois] En comparant le cornmentaire de Galien dont ‘ 
ce passage est tiré, on verra que of vewrepor iatpoi sont ici les médecins posté- | 
rieurs à Hippocrate. 

P. 356,1. 2, rpnuarwr] I faut peut-être lire did rpnudruv. 35 


Cu. 7, p. 360, 1. 4, œapallñlois] Nous lirions volontiers xara}Ahos, et, par 
conséquent, dans le français, au lieu de parallèles, correspondants. 


Ch. 8 , p. 362, 1. 11, do@a@s] Il nous paraît probable que ce mot est une 


p. 352,1. 13p.353, 1 113 p. 354,1. 6; ch. 23, p. 416, 1. 3), il signifie une pièce spé- L 
ciale qui entre dans la composition de certaines machines, le siége. — ! I] serait possible 
qu'évrnpis füt un synonyme de @Aix. Pour cette raison, nous avons ‘raduit les deux mots 
par support. 


43. 
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glose de œaparernpnuéres, auquel cas il faudrait traduire : L'embout en forme de 
coin ne doit pas étre attaché an hasard sur le degré de l'échelle, mais avec précaution, 
de manière , etc. 

P. 365,1. 12, Hpoo/#écbw] 11 faut probablement lire éxrr1080680w. Du moins 
nous ne connaissons aucun autre exemple du verbe æpoo1i0ecûas employé dans 
le sens dont il s’agit, et, dans un passage parallèle (ch. 24, p, 424,1. 6), les le- 
çons des manuscrits semblent indiquer qu'Héliodore s’est servi du verbe éx:- 
Ti0eoÜc. 

P. 366, 1. 3, évier] Nous préférons déoûu. 

P. 369, 1. 12-13, rôy xipaulwr] Lisez sans doute roÿ xAtuaxiov. 


Cu. 10, p. 375, 1. 10, Qoévmos] Ce bandage est décrit par Soranus, chap. 58 
(éd. Chart. t. XIT, p. 516-517). On lit, il est vrai, en tête de ce chapitre, Qorné- 
spaseipd, mais la vraie leçon est @QolniË iepà oetod, ce bandage ayant deux 
noms, celui de phénix et celui de sainte chaine. Du reste , la traduction de Char- 
tier montre qu'il l'avait déjà entendu lui-même ainsi. 

P. 376, L. 12, dyrididoyru] Il faut peut-être lire dmodtdoyru, à moins qu'on 
n’admette qu’en se servant du mot dyrdidocûa, Héliodore ait voulu établir une 
espèce d'opposition entre les chefs du lacs et ceux du cordon double. 

P.378, 1. 7, xas] Nous croyons qu'avant xafws il manque quelques mots, 
comme par exemple éroddure duivfre Tin mpès apdrnua. 


CH. 11, p. 380, 1. 3, dyxtaar] I semble qu'après ce mot il manque un verbe 
comme r#écÜwoar, ou quelque autre semblable. 


Cu. 12, p. 384,1. 10, Ôs rayürara] Peut-être, pour compléter notre correc- 
tion (voy. les variantes), faut-il supprimer entièrement &s royürara, comme 
étant une glose de dua vomuar. 


Cu. 13, p. 387,1. 6, xaraywyñs| Ici le copiste du manuscrit de Paris semble 
avoir trouvé dans son prototype xaratayïs. (Voy. les variantes.) 
P. 388, L. 1, meprribeis] Nous préférons mepueis. 


Cn. 14. p. 391, 1. 4 et 9, æpucber...…. éurpoober] Il semble qu'il s’est établi 
ici une confusion entre les deux mots mpdober et &umpoole», ci que, ligne 4, 
il faille lire éurpoobey, et ligne 9, æpdober, mot que nous voyons employer tout 
à fait de la même manière, ligne 2. 


CH. 17, p. 396, 1. 11 [ou] xérw] La correction que nous avons faite ici semble 
être en contradiction avec le texte de la p. 397, 1. 2, d’où il résulte évidemment 
que la machine était placée en bas. Mais la contradiction est plutôt apparente que 
réelle, car, dans le premier passage, xdrw se rapporte au corps du malade, et, 
dans le second, à l'échelle. 


Cn. 18, p. 398, L. 4, dia@opä&s] Ce mot paraît superfiu. 
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Cu. 20, p. 400, 1. 10, rpnuérur] Il semble que, par ce mot, Héliodore désigne 
ici l'ouverture des boucles. Si on n'admettait pas cette explication, il faudrait 
supprimer #ros (1. 6), et changer # (1. 7) en xai. 

P. 402, 1. 1, œapà pépos| Voyez, p. 672, la note sur la page 313, 1. 6. 

P. 4o2, 1. 5. Il faut probablement lire rù dè érepoy émxA. rè dvw, ou plutôt 
rù dé Er. rù &vw mx. Cependant nous aimerions encore mieux supprimer en- 
tièrement rù dvw, le regardant comme une glose de rù érepor. 


(S 


Cu. 21, p. 4o4, 1. 10-11. Nous proposons de lire xardraois. Kai ÿ xara perd- 
And yiverou tp. Toioûrw* ai dpyai . +. À. Cette leçon est évidemment indiquée 
par le ylyveru (ou ylyveoûu) que les manuscrits ajoutent à tort après le mot pe- 10 
rm de la ligne 14. (Voy. les var. col. 2, 1. 2.) 

P, 407,1. 8.] Nous lirions volontiers of dè xarapr. oi aÿroi. 


Ch. 22, p. 408, 1. 7, æAeupa] Après ce mot, le copiste pourrait bien avoir 
omis le verbe xaréye: (voy. chap. 20, p. 399, 1. 11) ou quelque autre verbe ana- 
logue. ; 15 

Ib. rerparahuoTiaia] Nous croyons qu'après ce mot on a omis &Adre dimahu- 
ouaïa. (Conf. 1. 0.) 

P. 409, 1. 5, œepræeiræ] Il faut peut-être suppléer, après ce verbe, les mots 
nai éxhau6dveras. 

P. 409, L. 10, etAstræ] I faut probablement lire seprerAeïreu. 20 


Ch. 23, p. 417,1. 7, xéQañov| Dans ce passage et dans tous les autres endroits 
analogues, il faut sans doute lire xe@dlov. Voy. surtout les variantes de la 
p- 425, col. 2, 1. 2. 


Cu. 24, p.420, 1. 13] I faut peut-être lire xafros nai. 

P. 421,1. 5, duGax:| Voyez, sur les mots en -u4Ë, Lobeck, Prolegom. pathol. 95 
serm. gr. p. 446 sqq. 

P. 424,1. 6.] Nous proposons de lire, pour combler la lacune, o@nvoeidoës, 
émera pevoüons ÈT: Ts Técews poyAeiay Thv xarà éÉcAuuoudv, x. T. À. 

P. 426,1. 3.] I faut probablement lire +5 xéro diamiyuari. 


« 


Cu. 25, tit. p. 428, rerTdpwv] La leçon rp@v, donnée par RU, montre sufli- 30 
samment que le titre de ce chapitre était originairement un titre marginal. Malgré 
cela, nous n'avons pas voulu le supprimer, pour ne pas faire de trop grands chan- 
gements dans l'ordre reçu des chapitres. 

P. 431, L. 9, üreprabeions| Peut-être faut-il lire üreprebelons. 


Cu. 26, p. 432,1. 4, oysdtor] Ne trouvant dans le texte actuel des livres hip- 35 
pocratiques aucun endroit où le banc d'Hippocrate soit appelé oxsdfov, nous 
avons pensé que, dans le passage indiaué du Mochlique (voy. le français), on avait 
lu anciennement, au lieu de cavis, oysdior, ou plutôt oyxidn. 


Ch. 27, p. 434, L. 3, roÿ wdoyovros écynuarouévou] Il nous semble que ces 
mots sont superflus 40 
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Cu. 28, p. 435, L. 13, mœeprrerpauuévor| Nous proposons œepryey}auuévor. I 
paraît que Vidius l’a déjà entendu ainsi, du moins il traduit par qua æquius est. 

P. 436 ,1.2, xaè dmnvés] Ces mots sont peut-être à supprimer, comme étant 
une glose de do7epyés. (Voy. Galien Comm. in Fract. II, 64, t. XVII, p. 503.) 

P. 436,1. 11-19, &s dè édoËer. .…... mAeup@r] Ces mots pourraient bien ne pas 
être de Rufus, mais constituer une glose. 

P. 439, 1. 8-9, évepyñou] On pourrait aussi lire évepyf. 


Cu. 30, p. 443,1. 13] I faut peut-être encore ajouter avant [f xard did- 
raci»], les mots à xard xpdrnua nai dydraoiv. ( Voy. 1. 1-2.) 


Cu. 31, p. 448, L. 12, émi roù xaproÿ] Il vaut peut-être mieux supprimer ces 
mots en les considérant comme une glose de »ü. 


CH. 32, p.451, 1. 4, eis rd wi] Ces mots sont peut-être ajoutés après coup. 


LIVRE L. 


CB. 1, p. 460, 1. 4, rüv did Sadlas émayovrwy] Du passage de Galien dont le 
chapitre actuel est tiré, il ressort que, de son temps, certains médecins avaient 
essayé de remédier à l'insuffisance du prépuce par une application externe de 
thapsie, parce que, à cette époque, on attribuait à ce médicament rubéfiant la 
propriété d'augmenter le volume des parties sur lesquelles on l'appliquait. Mais, 
comme Oribase a omis la mention de ce fait, la phrase dont nous nous occupons 
se lie mal, chez notre auteur, avec ce qui précède. Malgré cela, nous fondant 
sur la manière dont Oribase tire ses extraits des œuvres du médecin de Per- 
game, nous avons cru devoir nous en tenir à la leçon de Galien, bien que la 
leçon fournie par R (pourvu qu'on change Tr did Salar en r® dià Saÿlus) aille 
mieux dans le texte d'Oribase. Une autre raison qui nous a engagés à rejeter la 
leçon de R, c’est que nous n'avons trouvé chez aucun auteur une recette d’un 
médicament composé à la thapsie. Toutefois, nous n’attachons pas une grande 
importance à ce dernier argument, car rd dd SaŸlas pourrait très-bien signifier 
soit le mélange de miel et de thapsie, dont Galien parle dans le passage en ques- 
tion, soit le cérat à la thapsie, qu'il nomme aussi bien dans ce passage que dans 
un autre endroit du Heth. med. (V,13,t. X, p.371), et même, dans un autre traité 
(Loc. aff. I , 12, t. VIT, p. 198), Galien lui-même cite un médicament à la thapsie. 
Dans ce passage, il s’agit probablement de quelque préparation rubéfiante. 


Cu. 2, p. 461, 1. 6, &ë aÿroÿ] Nous sommes portés à supprimer ces mots, en 
ajoutant peut-être 7e après À4vw, car il nous semble absolument nécessaire de 
relier les mots À/1w..... cDodpa à mASËavTes, et non à cynuarioavres. 

P163, 106; 7 dpumobovr êTi TOY aidoux@v| Voy. XLVIIT, 59, P- 322-323 ; 
Galien, De fase. 112-114 (ap. Chart. t. XII, P: 498-499; ap. Kubn. t. XVIIT, 
p: 827); Soranus, De fasc. 45-48 (ap. Chart. t. XII, p. 914-515). 
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Ch. 3,p. 465, 1. 11, dudrs éy 7 ouvouote. Conf. XXIV, 33, t. INT, p. 382. 


Cu. 7, p. 470,1. 2, weuearouéva| Il nous semble tout à fait contraire au gé- 
nie de la langue grecque d'employer le verbe peav{&w comme verbe actif. 


CH. 9, p. 474, 1. 4-5, rerpaoueeï dvadéouw] C'est probablement le bandage 
que Galien (De fase. 114, ap. Chart. t. XIT, p. 499, ap. Kuhn, t. XVIIT, p. 827) 
décrit sous le nom de xreis à dyalnunTpis &Ë émoyiolou nai Cchvns. 

P. 474, 1.5, voréwv] Nous ne pouvons citer aucun autre exemple du sin- 
gulier euphémisme consistant à employer l’un pour l'autre les verbes voridei 
et oùpeir. 


[1] 


Cu. 11, p. 477, 1. 3-4, pduparos| L’Index du manuscrit du Vatican (R) con- 10 
tient les titres des chapitres 12-40 ,44, 45, 54-70 dulivre L, dontle texte manque 
dans le manuscrit. Le titre du chapitre 58, livre LT, se trouve sur un espace 
vide du dernier folio de ce manuscrit. Nous reproduisons ces titres, en y ajoutant 
l'indication des passages parallèles des autres auteurs, comme nous le faisons 
dans la table des chapitres. 15 

18". Ilspi mporlwosws r0ù éreuÜvouévou Evrépou. — 12. De la chute du rec- 
tum. (Synops. IX, 17; Ad Eun. IV, 92; Aët. XIV, 7 et 8; Paul. INT, 59; Gels. VI, 
18,10; Scrib. Larg. 95.) 

ty. Iepi rôv év Spa novduhœudrwr. — 13. Des condylômes au siége. (Aët. 
XIV, 3; Paul. IT, 50, et VI, 80; Cels. VI, 18, 8,et VIT, 30,2 ;Scrib. Larg. 70.) 99 

1". Tlep? baydduwy. — 14. Des fissures [à l'anus]. (Synops. IX, 17; Ad Eun. IV, 
95; Pseudo-Gal. Def. med. 418, t. XIX, p. 446; Aët. XIV, 3; Paul. VI, 80; Cels. 
VI, 18,7, et VIT, 30, 1.) 

1". Ilepi érpirou édpas. — 15. De l'anus imperforé. (Paul. VI, 81.) 

is". Iepi Süuwr. — 16. Des thymes [au siége]. (Aët. XIV, 4.) 95 

18" Ilepi roÿ ép Édpa Qluou.— 17. Du rétrécissement de l'orifice anal. (Pseudo- 
Gal. Def. med. 415,t. XIX, p. 445.) 

em’. Ilepi puidos!.— 18. De l'écoulement involontaire des excrémenits. 

10". Tepi xpsuaolñpwr xai mapaolaräy. — 19. Des crémasters et des paras- 
tates. (Ruf. Appell. part. c. h. p. 41 et 62; Pseudo-Gal. Def. med. 59, t. XIX, 30 
p: 362; Paul. VI, 61; Cels. VIT, 16.) 

x’. Ilepi rpryosdGr. — 20. Des vaisseaux capillaires. 

xa'. Tepi rüv rpeOovrwy dyyelwv.— 21. Des vaisseaux nourrissants. {(Ruf. Ap- 
pell. part. c. h. p. 41; Pseudo-Gal. Jntrod. 11 ,t. XIV, p. 719; Paul. VI, 61; Cels. 
VIT, 18.) 35 

x6". Ilepi roù didiuou. — 22. Du testicule. {Ruf. Appell. part. c. h. p- 64; 
Pseudo-Gal. Jntrod. 11:t. XIV, p. 519; Paul. VI, 61; Cels. VIT, 18.) 

xy". Iepè éAvrpoerdoÿs. — 23. De la tunique vaginale. (Ruf. Appell. part. c. h. 

p- 64; Pseudo-Gal. Introd. 11, t. XIV, p. 719; Paul. VI, 61, Cels. VII, 18.) 

20". Iep} écyxéov. — 24. Du scrotum. (Ruf. Appell. part. c. k. p. 63 et 64; 40 

Pseudo-Gal. Introd. 11,t. XIV, p. 719; Paul. VI, 61; Cels. VIT, 18.) 
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ue". Ilepi rñs dmofer mpooQicews. — 25, De l'adhérence postérieure. (Paul. 
VI, 61.) 

xc'. Ilepi roù oldyvos!. — 26. De l'épi. 

x". Tepi rôv Xeyouévwy xevewvywy. — 27. De ce qu'on appelle partie vide du 
péritoine { voy. p. 488, 1. 14 et p. 682, 1. 3 sq.). 

xn'* Ilepi dpoxnlimür. — 28. De l'hydrocèle. (Pseudo-Gal. Def. med. 424, 
t. XIX, p. 447; Aët. XIV, 22; Paul. VI, 62; Cels. VIT, 18.) 

0". xespoupyix Spor. — 29. Opération de l'hydrocèle. (Gal. Meth. med. 
XIV, 12,t.X, p. 988; Pseudo-Gal. Introd. 19,t. XIV, p. 788; Aët. XIV, 22; 
Paul. VI, 62; Gels. VIT, 21, 2.) 

'. Hepi xexauwuévou didüpou. — 30. Du testicule malade. (Paul. VI, 62.) 

Aa’. XELPOUPyi« ddpoxhAns émiyevvnroÿ?. — 31. De l’hydrocèle enkystée. (Paul. 
VI, 62.) 

À6'. ITepi dinmoy Sdpoxnli dr. — 92 1De l'hydrocèle double. (Aët. XIV, 22; 
Paul. VI, 62.) 

Xy'. Ilepi vûs perà Thv xeupoupylav dmabelas®. — 33. De l'insensibilité (des 
affections consécutives?) après l'opération. 

19’. ITepi oapuoxtlns. — 34. Du sarcocèle. (Paul. VI, 63; Cels. VIF, 18.) 

Âe'. Ilep? yetpoupylas capuoutAns. — 35. Opération du sarcocèle. (Pseudo- 
Gal. Introd. 19, t. XIV, p. 789; Paul. VI, 63; Cels. VIT, 23.) 

Xs'. Iepi xipoonñns. — 36. De la cirsocèle. (Gal. Meth. med. XIV, 12,t.X, 
p- 988; Pseudo-Gal. Introd. 19, t. XIV, p. 789, et Def. med. 427, t. XIX, p. 448; 
Paul. VI, 64; Cels. VIF, 18, et 22, 2.) 

A2". ep? mveuuaroxlns. — 37. De la hernie venteuse. (Paul. VI, 64.) 

An. Mepi mwpoulns. — 38. De la hernie tofacée. (Pseudo-Gal. Introd. 19, 
t, XIV, p. 788, et Def. med. k29 ,t. XIX, p. 448; Paul. VI, 63.) 

0". Iepi évrepouhAns. — 39. De la hernie intestinale, { Pseudo-Gal. Def. med. 
h25,t. XIX, p. 447; Aët, XIV, 23; Paul. VI, 65; Cels. VIT, 18.) 

u'. Ilepè vis na éméxraoir éyrepoxñAns. — ho. De la hernie par allonge- 
ment du péritoine. (Aët. XIV, 23; Paul. VI, 65.) 

ud'. TIüs onnexwoduelax évrepor, daprôv à élurpoerd mpooreQurévu. — 
44. Comment nous diagnostiquerons si c’est l'intestin, le dartos ou la tunique 
vaginale qui a contracté des adhérences. 

pe’. yaipoupyla évrepoxiAns. — 45. Opération de la hernie intestinale. (Pseudo- 
Gal. Introd. 19, t. XIV, p. 789; Paul. VI, 65; Gels. VIT, 19 et 20.) 

vd. Iepi xpeuaoTñpos Shao0éyros À rpwléyros. — 51.:De la contusion ou de 
la lésion du crémaster. 

ve’. Hepèi éAurpossdoûs tpwbévros, À didipou, À dyyeiou. — 55. De la lésion 
de la tunique vaginale, du testicule, ou d'un vaisseau. 


! I] ressort d'un passage de Pollux (11, 169) et de deux passages d'Eustathius (Ad IL. 
p-. 194,1. 4,et p. 410, 1. 17) que le mot odyus lait aussi employé comme nom d’une 
partie du corps; mais les renseignements donnés par ces auteurs sont si vagues, qu'on ne 
saurait, d’après eux, déterminer avec précision quelle était la partie à laquelle on donnait 
ce nom. — ? émyevntoù R, Lisez év émfyevvnt® d'après Paul, L c. —* 1] faut lire pro- 
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vs'. Ilepi drooQiyÉews mepirovalou. — 56. De la ligature du péritoine. (Paul. 
VI, 65.) 

vê'. Ilepi etvoiywvy évrepounauxy. — 57. Des eunuques affectés de hernie 
intestinale. 

vn. Hepè BouSwvoxfins. — 58. De la hernie inguinale. (Aët. XIV, 24; Paul. 
VI, 66; Cels. VIT, 18 et 24.) 

v0". xerpoupyix yuvandv BouSwvoxnlindr. — 59. Opération des femmes aflec- 
tées de hernie inguinale. 

Ë". Ilepi émmhoxfAns. — 6o. De la hernie de l'épiploon. (Pseudo-Gal. Introd. 
19, t. XIV, p. 789, et Def. med. 430, t. XIX, p. 448; Aët. XIV, 22; Paul. VI, 
65; Cels. VIT, 18, et 21, 1.) 

Éa'. Ilepè évrepoemmAoxans. — Gi. De la hernie qui comprend à la fois l'in- 
testin et l'épiploon. (Pseudo-Gal. Def. med. 431,1. XIX, p. 448; Paul. VI, 65.) 

ËS’. Ilepi ddposyrepounAns. — 62. De la hernie intestinale compliquée d’hy- 
drocèle, (Pseudo- Gal. Def. med. 426, t. XIX, p. 448.) 

Ëy'. Tanvoÿ mpôs amas. — 63. Contre les hernies, tiré de GALIEN (Sec. gen. 
I, 4, t. XIII, p. 380 et 384; Aët. XIV, 24 ). 

Éd". Tlepi pnpoxñAns Ex Tôr Avrghou. — 64. De la hernie crurale, tiré d'AN- 
TYLLUS. À 

Ée'. Ilep} xpudopyewr. — 65. Des sujets dont les testicules sont restés dans le 
ventre. 

Ës'. Iepi paxwoews doyéou.— 66. Du relâchement du scrotum. (Paul. VI, 67.) 

Éd. Ilep? eüvouy:ouoÿ êx Täv HArodwpou. — 67. De la castration, tiré d'Hi- 
LIODORE. (Paul. VI, 68.) 

Ën'. Ilepi dtanonfs éoyéou. — 68. De la division du scrotum. 

É0'. Tlep? r@v év rois oxéhcot dpaxdyrwv. — 69. Des dragonneaux (Filaria 
medinensis) qu'on trouve aux jambes (Agatharchide ap. Plut. Symp. VIT, 9,3; 
Pollux, IV, 205 ; Pseudo-Gal, Introd, 19, t. XIV, p. 790-791, et Def. med. 437, 
t. XIX, p. 449; Aët. XIV, 85; Paul. IV, 59 et VI, 83; Act. Meth. med. IV, 16.) 

0". Hep? rüv év r@ œéAuari wav. — 70. Des affections de la plante du pied. 


(Aët. XIV, 83; Paul. IT, 39.) 


NA, »n'. Iepi rôv év aidolois nai xÜoles nai pirpx xai dpa Ehudv. — Livre LI, 
chap. 58. Des ulcères des parties génitales externes, de la vessie, de la matrice 
et du siége. (Synops. VIT, 47 ctIX, 37.) 


Cu. 43, p. 481, 1. 5, n0os] I faut probablement lire eidos. 


Cu. 46, P- 454, 1. 4. Kara ouyruxiar | Ces mots sont peut-être à supprimer, 
comme étant une #lose de dAws. 


Cn. 47, p. 484, L. 9, did ro œayos oiouévous.| Conf. XXIV, 20, t. IT, p- 300, 
et es Admin. anat. V, 6, à. If, p. 510-511. 
487, L. 1, sqq. I semble manquer un verbe ne appartiennent les par- 
écipes Xopioavres et #mAaQnoavres (p. 186, 1. 13 et 14). Il nous paraît probable 
qu'au mot yvwpioôpelx (p. 487, 1) Héliodore commençait une longue paren- 
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thèse, comme il le fait, p. 485, 1. 5-11, et que la longueur de cette parenthèse 
aura fait oublier à Oribase qu'il fallait de toute nécessité emprunter aussi à son 
prototype le verbe duquel dépendent les participes susdits. 


Cu. 48, p. 488, L. 14, xevewvæwr] Si le chap. 27 du livre actuel (voy. p.679, 
1. 14) n'avait pas péri, nous saurions probablement mieux ce qu'Héliodore ap- 
pelle partie vide du péritoine, expression qui ne se retrouve chez aucun autre 
auteur qui soit parvenu jusqu'à nous. Maintenant, nous sommes obligés de nous 
en tenir à des explications conjecturales, or 1l nous semble ressortir du passage 
actuel qu'il s'agit de la partie inférieure et latérale du péritoine, de celle qui se 
rapproche le plus de l'aine. 


Cu. 51, p. 499, 1. 1, paonripor uu&r] Voy. XXV, 30, t. IT, p. 429-430. 


‘Cu. 52, p. 495, 1. 7, éQuuoppayoër] Nous aimerions mieux lire d@xpoppa- 
yoùv. 

P. 496, 1. 5-6, oxdyyo nœuv& ur. À.] Conf. VIT, 21, et X, 22, t. I, p. 72, 
1. 2-3, et p. 431, 1. 1-2. 


Cu. 55, p. 497, 1. 9, xaé] Ce mot est peut-être à supprimer. 


LIVRE LI 


Cu. 36, p. 502, 1. 1, &v vois é£ñs] Conf. 1. XLIV, t. IIT, p. 531 sqq. 

P. 503,1. 2, éréppeuuer] Voy. Lobeck, Paralip. p. 13. 

P. 505, 1. 9, d2a ydp] Cette double conjonction, qui, chez les bons auteurs, 
ne se rencontre jamais qu'au commencement d'une phrase, est employée comme 
ici, c'est-à-dire au milieu d’une phrase, dans les Philosophumena du Pseudo-Ori- 
gène, p. 224, 1. 22, et p. 262, 1. 20. 

PA5065 00; ua)ÿwèn] Dans le Glossaire de Galien (ed. Franz, p. 518), on 
lit pa}0wden* pakaxtimd à xnpoôn* ut}Ün yèp 6 xnpds, xai pélola © peuakayué- 
vos. Foës (OEcon. Hippocr. voce) avait déjà remarqué que cette glose ne pouvait 
se rapporter qu'au livre hippocratique Des plaies, et que la p&Aün qui servait ici 
de terme de comparaison était la cire, ou plutôt le mélange de cire et de gou- 
dron dont on enduisait, dans l'antiquité, les tablettes sur lesquelles on écrivait. 
Nous croyons donc avec Foës que, dans les trois passages du livre Des plaies (SE 
et deux fois $ 21, 4. VI, p. 404 et 424), auxquels la glose de Galien peut se rap- 
porter, il faut lire paAwdea au lieu de wx}0axwdea, bien que la dernière leçon soit 
donnée par tous les manuscrits. Nous sommes d'autant plus de cet avis, que la 
structure de la langue grecque ne comporte pas bien, ce nous semble, la formation 
d'adjectifs en wôns dérivés d’un autre adjectif, observation que nous avions déjà 
eu l’occasion de faire deux fois à propos des mots Sepuwôns et yhoypéôns. (Voy. 
t. I, p. 693, et t. IV, p. 534. Conf. aussi Lobeck ad Phryn. p. 228, et Pathol. 
gr. serm. elem. p. 459, sqq.) Cependant, dans les trois passages où, en dehors 
de celui qui nous occupe, Galien emploie, d’après Hippocrate, le mot qui fait 
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l'objet de cette note (Sec. gen. IV, à et 6, t. XIIT, p. 664-665 et 709; Comm. in 
Art. IV, 22, t. XVIII, p. 695), on lit également ualbarwôn au lieu de paX0wôn. 
Remarquons encore que le premier de ces trois passages offre une légère contra- 
diction avec le glossaire : en effet, dans le dernier, Galien donne uadanrtind 
comme un synonyme de ma}Üwôn, et, dans le traité Des médicaments composés sui- 
vant les genres, il parle des ua}0%dn où paÜaxwdn et des akaxrixd, comme de 
deux classes différentes de médicaments. À la seconde appartiennent le galba- 
num, le bdellium, la gomme ammoniaque, le styrax et les diverses espèces de 
moelle (p. 665), et à la première toutes les espèces de graisse, surtout celle de 
porc, les résines, la cire (p. 665) et l'eau (p. 709). On verra que ces derniers 
médicaments présentent surtout beaucoup d’analogie avec ceux que l’auteur hip- 
pocratique ($ 21) énumère sous la rubrique de paA0wdea où paXOancdex. Nous 
sommes donc d'avis que, dans le glossaire de Galien, il faut supprimer les mots 
pahaxrixd ÿ comme une addition apocryphe, et ne laisser subsister, comme expli- 
cation de pa)0wdea, que le seul mot anpædn. Cette interprétation s'accorde d’ail- 
leurs parfaitement avec la glose xnpwroedÿ que nous avons supprimée dans notre 
texte (voy. les variantes), ainsi qu'avec les deux définitions que Galien donne du 
mot uawôn où uafauwoôn dans le traité des médicaments composés suivant le 
genre, à savoir 1° roÿ xard Tù éuop dura yévous (p. 664); 2° rù yÉvos dAov Tüy 
dypornra oüuDurov ÉyÜvrwv Capuduwr. 

P. 506,1. 4, érei dè aÿrn. Conf. livres incertains, ch. 33; t. II[, p. 207. 

P. 507, 1. 8-9, xa0drep éni rüv narayuarimür] Voy. XLVI, 1, p. 110. 

P. 508, 1.3, és Qormnivns] Voy.t. III, p. 705, 1. 14-16. 

P. 509, 1. 13, Taïs xowlais] Voy. t. II, p. 841, 1. 38 sqq. 


Cu. 42, p. 518,1. 13, aï re dvOnpai] Voy. t. Il, p. 893, 1. 25 sqq. 

P. 519,1. 1, dd po&s| On trouve des recettes de ce médicament chez Ga- 
lien, Sec. loc. VI, 4 et 6,t. XIL, p. 919 sqq. et 931-934; Aët. VIII, 43; Paul. 
Æg. VII, 14; Actuarius, Meth. med. V, 8, et Celse, VI, 10. 

Ibid, ÿ re dià or oicurnp@r épluv| Voy. t. Il, p. 891, 1 


Cu. 57, p. 522, 1. 2, lépos] Voy.t. I, p. 568. 
P. 523, L. 11, rôv dvouatouévor dus dolpéwr] Voy.t. F,p. 590. 
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Cn. 3, p. 543,1. 21, xai gps | Ces mots semblent une glose de ouñye (1. 19). 


Cu. 10, p. 545, 1. 16, Trepoapuiuara év oiy] Pour cette recette, ainsi que 
pour deux autres appartenant au même chapitre {voy. 1. 19 et 25), l'auteur a 
mis à l’accusatif, sans ajouter de préposition, les noms des maladies contre les- 
quelles les médicaments sont dirigés. Il eût été plus régulier de mettre le datif, 
ou d'ajouter la préposition æpés. Mais nous avons reproduit ces passages tels 
qu'ils sont donnés par le manuscrit. La même remarque est à faire pour une re- 


10 


[SA 


20 


25 


30 


684 NOTES DU CHOIX DE TRAITEMENTS, CHAP. 11-46. 


cette du chap. 29 (p. 550, 1. 14), et pour deux recettes du chap. 115 (p. 622, 
1. 3et4). 
" 
Cu. 11, p. 545, 1. 29-30, xetvræ y roïs oloparixoïs] Voy. Cu. 21, p. 548, 
1. 9,et Cu. 24, p. 548, 1. 20. Conf. aussi, du moins pour l’'évdpévews, Cu. 55, 
HAE 7ns ilo 


Cu. 18, p. 547, 1. 8] Il semble, si l’on s’en tient à Aëtius et Paul d'Égine, 
qu'après dvetov il faut ajouter, pour compléter la phrase, Sepuôr diaxAuéo- 
(LEvo». 


CH. 19, p. 547, 1. 22, dealer | D'après la leçon de Paul (voy. les var.), il fau- 
drait peut-être lire draxAteesr. 


Cu. 22,p. 548,1. 15] Il vaudrait mieux lire rÿ dià dv. 


Cu. 30, p. 550, 1. 32, et p. 551, 1: 1] Il faut probablement lire dobeïca et 
didouéyn. 
P. 551,1. 1] Lisez peut-être œapd do fuépas. 


CH: 3151p.5b1, 1-10), Ï drà ire&v | Conf. CH. 88, p- 6oy, 1. 2. 

P. 551,1. 22] Nous préférons lire xardypuara. 

P. 551, L 23, H dd aip&v] Conf. Cu. 85, p. 603, 1. 26 et Cu. 89, p. 6o8, 
518 


Cu. 32, p. 552, 1. 4-5, dvayéypanru] Voy. Cu. 28, p. 550, 1. 1 sqq., ce qui 


semble prouver que les chapitres 27 et 28 doivent être réunis en un seul. 

Cu. 34, p. 552, L. 25] U faudra probablement lire fuda éuremaopéunr. 

Cu. 35, p. 553, 1. 18, dfavacta] Conf. Cn. 82, p. Goo, 1. 27. 

Cu. 38, p. 555, 1. 16-17, mpôs T'aaÿxwva] Voy. Ï, 15, t. XI, p. 47-6o. 

Cu. 39, p. 556, 1. 3,7 æupd| Conf. CH. 49, p. 561, 10° 

P. 556, L. 15, évraois| Nous pensons que l’auteur a en vue la raois eis }a- 
ydva dont nous avons dit quelques mots dans les notes du 1. 1, p. 656-657. 

P. 556, 1. 20, #4] Au lieu de ce mot, Aëtius a perd dyür. 

Cu. 45, p. 557, 1. 20, ro re Nesléws] Conf. Cuar. 76, p. 593, 1. 19. 

Cu. 46, p. 558, 1. à ] Nous aimerions mieux lire mponyoupéres. 

P. 558, 1. 21 ] Il faut probablement lire doomohmmds. Le substantif sous-en- 
tendu est, ce nous semble, rpoy{ouos. (Conf. Ci. 54, p. 568, I. 29-30.) 


P. 559, L 5, rù dà pelwrov] Conf, Cn. 50, p. 563, L. 31 sqq. et On. 62, 
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Cn. 49, p. 560, 1. 29] Nous aimerions mieux lire émydolpioy, car, d'après 
Galien (Meth. med. VX, 4, et Comm. in Aphor. 1, 35,14. X, p. 411-412, t. XVII”, 
p- 534), le mot émydoTpro sert à désigner tout l'ensemble des parois antérieures 
du ventre depuis le cartilage xiphoïde jusqu'au pubis. Étienne (Comm. sur le 
même aphor. Voy. Dietz Ce in Hippocratem et Galenum, t. IT, p. 328, not. 1) 
semble attribuer la même signification que Galien au mot éxrydolpro. Le faux 
Galien, au contraire (Introd. 10, t. XIV, p. 705), à peu près d'accord, sur ce 
point, avec les autres commentateurs d'Hippocrate (Dietz, ibid.) postérieurs à 
Galien, donne au mot émrydolpzoy un sens qui se rapproche de l’acception res- 
treinte dans laquelle il est employé par les anatomistes modernes. Du reste, on 
s'explique facilement cette double acception du mot érrydotpror : elle tient à ce 
que le mot yaorp, dont émrydolpros est dérivé, s'emploie tout aussi bien pour 
désigner tout le ventre que pour désigner l'estomac. Lors donc qu'on donne à 
émrydolprov le sens le plus étendu, on prend le mot yaorip dans le sens de 
ventre; au contraire, quand on prend ce mot dans le sens des modernes, on donne 
à yaoTp la signification d'estomac. 

P. 561,18, æimpa] Conf. Cu. 39,p. 55 OMS: 

P. 561, 1. 10, H dû GÉvuéhuros ip] Conf. Cu. 80, p.597, 1. 31. 

P. 561,1. 38] Il semble nécessaire d'ajouter, après ééwrepa, le mot yévnræ, 
ou quelque autre verbe semblable. 

P. 562, 1. 11, x0xxov] Nous croyons qu'il faut lire xÿaoy : en effet, des cha- 
pitres traitant des poids et mesures, et qui se trouvent à la fin des irriarpind 
dans plusieurs manuscrits de ce traité, nous ont appris que le mot xéxxos, em- 
ployé comme nom de poids, est un synonyme de xepdriov; mais une quantité de 
vin aussi petite qu'un grain, ajoutée au médicament dont il s’agit, est tout à fait 
en disproportion, ce nous semble, avec la dose des autres ingrédients qui le 
composent. 


Cu. 50, p. 563, 1. 20, fuiva] Nous aurions pu changer cette leçon en fuévar, 
mais, comme il est parfaitement bien constaté {voy. dans ce volume, Addit. et 
corrections, l'erratum de la page 374 du tome HT) qu’on a dit dv prix et dy eis au 
lieu de dvè péay et dvà éva, il ne nous semble pas impossible qu'on ait dit éga- 
lement dvà fuiva au lieu de dvà fuévar, et dvà dpayuai au lieu de dvà dpayuas. 
(Voy. plus bas, CuaP. 54, p. 568, 1. 30.) 

P. 563,1. 31-32, rd dû gelAwrou] Conf. Cu. 46, p. 559,1. 7 et Cu. 62, 
p- 576, 1. 6. 


Cu. 52, p. 565, 1. 20, &y rois nmarimoïs] Voy. Cu. 49, p. 561, 1. 10. 

P. 565,1. 30, à BdAGra Énpà perà GÉvuéaros] Il nous semble que ces mots, que 
nous considérons comme une répétition de ceux qui se trouvent une ligne plus 
bas, doivent être supprimés. 

P. 566,1. 12, &v rois omAmuxoïs] Voy. Cu. 50, p. 563, 1. 18 


Cu. 53, p. 567, 1. 6] 1 faut peut-être lire ouotws xarappoQeïr. 


Cu. 54, p. 567, 1. 24, rù uv êv roïs Gdpwmeoïs, rù dà y roïs ommsxoïs] La 
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recette du médicament aux baies de laurier se trouve en effet dans le chapitre qui 
traite des affections de la rate (voy. ch. 50, p. 563, 1. 25); mais celle du médi- 
cament aux graines manque dans le chapitre 52 sur l’hydropisie. Nous la rencon- 
trons cependant plus bas, p. 568,1. 30, et Cu. 82, p. 599, 1. 28. 


Cu. 55, p. 570, 1. 6] Nous croyons qu'il faut lire Évéera d8 did d@eb. @. nai 
bp: did Ydaros, za pÜéprwv did oivou. (Voy. pe bas 1. 14-16. Conf. aussi Aët.) 

P. 570, 1. 9-10] I faut peut-être lire œapa roùs Cauothdpous, ou plutôt æapd 
roùs @auoTiveious. (Conf. p. 569, 1. 32.) 

P.570, 1. 31] I faut probablement lire rô éco» G's", ro dvetuévor (ou rù 
éxehuuévor) GB’, à moins qu'il ne manque davantage. Dans le manuscrit, il n'y 
a pas de lacune. 

P. 57a, 1. 3, Tpoy. Ô À vdpuvos] Conf. CH. 24, p. 548, 1. 20. 

P. 571, 1. 25] Nous aimons mieux lire @radéX@etos ou Qraade}@nvos. 


Cu. 56, p. 572,1. 1] Nous croyons qu'il faut lire érryevouéyns. 


Cu. 59, p. 574, 1. 10] Nous proposons de lire &1Aà où reléws évdidoÿs. 
P. 574,1. 29] Nous ne savons s’il faut corriger xpadclwoar en ypñobuwcar. 


Cu. 60, p. 576, 1. 4-5] On voit que la fin du chapitre Hep} eîeo9 manque; 
il en est de même du commencement du chapitre suivant Ilep} xolux&r, dont 
nous avons emprunté le titre à Aëtius. Les nombres que les chapitres portent 
dans le manuscrit indiquent qu'entre ces deux chapitres il en manque un troi- 
sième, ct la partie correspondante d’Aëtius semble prouver que ce chapitre trai- 
tait de la diarrhée. Toute cette partie perdue des Éx2oyai Bonünuarer a été rem- 
placée, dans le manuscrit, par une série de recettes appartenant au domaine de 
la cosmétique et qui sont écrites d’une autre main que le reste du manuscrit. 


Cu. 62, p. 576, 1.6, rd dd pelrwrou] Conf. Cu. 46, p. 559, 1. 7 et Cr. 50, 
pe 263, 1. 31. 
P. 576, 1. 21] 11 semble que le mot &0pwmo» est de trop. 


Cu. 63, p. 576, 1. 28] I semble qu'il faille supprimer la conjonction xaf 
avant £v ras, à moins qu’on n'aime mieux lire xai éynallou. dé. 

P. 577, 1. 11] Peut-être faut-il changer Gnot en Quoi. (Conf. p. 587, I. 14.) 

P. 597, L. 18] I faudrait peut-être lire Araciom. 


Ce. 64, p. 579, 1. 29] H faut probablement lire osxvwviou. 
P. 580, 1. 14, æAñ0os |] Après ce mot il manque, ce nous semble, l'indication 
d’un poids ou d’une mesure. 


P. 580, 1. 18] Nous croyons qu'avec Aëtius il faut lire vé&pdou xeXrinis. 
Cu. 70, p. 582, 1. 30]. Nous préférons 6 67o6d\oauos, ou mieux Tr 0r06dÀ- 
Capo. 


Cu. 72, p. 582, 1. 33 ] H semble que xai est de trop. 
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Cu. 73, p. 583, 1. 24] Nous croyons que xarà dAfyoy est une glose apparte- 
nant à oyoAñ, et que, par conséquent, ces mots doivent être supprimés. 


Cu. 74, p. 583, 1. 32-33, Ïrroxpérns. .... dmémmuror] Ce même passage 
d'Hippocrate est cité par Arétée (De caus. et sign. diut. morb. T, 7) et par Paul 
d'Égine (III, 18); cependant il manque dans les œuvres d'Hippocrate. (Conf. 
M. Ermerins, édition d’Arétée, p. 76.) 

P. 584, 1. 11, dus Aoews] Dans le tome IT (p. 864), nous avons donné une 
note sur la signification du mot &ufauois. Un fragment d’une demi-page, trai- 
tant de ce sujet, fragment que nous avons trouvé dans un manuscrit du mont 
Athos, nous permet de donner de nouveaux renseignements sur ce détail de 
thérapeutique. D’après ce fragment, dunauors est un nom commun servant à 
désigner tous les cataplasmes composés principalement d'ingrédients farineux, 
mais combinés quelquefois à des substances plus actives, pourvu que le liquide 
servant à délayer ou à cuire la farine soit un mélange d'huile et d’eau {d’après 
un manuscrit de Florence, du vin doux cuit). C’étaient surtout les cataplasmes 
de cette classe que les médecins méthodiques appliquaient, presque sans excep- 
tion, dans tous les cas de maladie aiguë, sur les hypocondres, traitement qu'ils 
désignaient par l'expression précautions prises pour les parties centrales (ñ rär 
péowv æpovora), ( Voy. t. II d'Oribase, p. 339 et 792, et la note 25 de M. Da- 
remberg sur le traité de Rufus Ilep? o@uyuür, p. 41-42.) Galien (Glossaire) 
dit que le mot éufavois signifie proprement de la farine d'orge non torréfée ; 
cette définition restreinte se rapporte sans doute uniquement à l’époque d'Hip- 
pocrate, ou, du moins, aux temps antérieurs à la fondation du méthodisme. 

P. 584,1. 36 et 37, émyprolà. .... éyypiouara] Il est évident que, dans le 
passage dont nous nous occupons, les deux mots cités ne sont pas synonymes ; 
cependant nous avons vainement cherché, dans les auteurs médicaux anciens, 
des indications qui pussent nous apprendre quelle était la différence de signifi- 
cation entre éyypiouara et émypiola. Nous avons donc été forcés, en les tradui- 
sant, de prendre pour guide unique la différence qui existe entre le sens des 
deux propositions grecques né et £v. Nous ne regardons pas ce guide comme 
assez sûr pour affirmer que nous sommes convaincus de l'exactitude de notre 
traduction. Dans de pareilles circonstances, on est obligé de se contenter lorsque 
l'interprétation qu'on donne semble la plus probable. 

P. 586, 1. 7, n pèv dvemévn | C'est une citation du passage classique d'Hippo- 
crate sur la friction. {Voy. De l'office. du méd. $ 17, t. HI, p. 322.) 

P. 586, 1. 26] La construction de la phrase semble exiger qu'on lise mépdnés 
Te xai Pdsou nai mepiolepai, }uywol re xai AeGnpides. 

P. 587, 1. 14, Qnor] Conf. Cu. 63, p. 577,1. 11. 

P. 587, 1. 24-25] H faudrait peut-être lire 4pno7éor xard rà érionus pépn. 

P. 587, |. 29, &s émi rür loyradmäy édelyOn] Dans le chapitre suivant, qui 
traite de la sciatique, il n’est pas du tout question de l'emploi de la thapsie. 

P. 587, |. 34-36, Kynopdr.... ériyvois] Faute de mieux, nous proposons 
de lire (1. 56) aÿrñs ofop œupiäv: ai xaradvnois did éAatou Sepuod re Eriyuois. 
C'est d’après cette correction que nous avons fait notre traduction. (Voyez Îles 
conjectures de M. Littré dans la Revue de philologie.) 
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P. 588, 1.3, épévou] Nous pensons qu'il faut lire aipévou, car nous ne croyons 
pas que les anciens aient jamais appelé farine la poudre d'iris. 

PS6 MLorEert Le éurodigere.] Probablement ces mots doivent être sup- 
primés, comme étant une glose de AalU& xai xaramooer. 


Cu. 95, p. 589, 1. 26] l faut probablement lire œoiet de nai. 
P. 590, 1. 10, 6 à ris xoXonupUtdos méros] Conf. XLV, 29, p. 65 sqq. 
P. 591, 1. 4, ni wapañioews | Voy. chapitre précédent, p. 587, 588-589. 


Cu. 76, p. 592, 1. 3] TH faut tout d’abord lire fuexorÜlo xÿ. x. 

P. 592, 1. 8] Nous préférons lire perè rà yuuvaose. 

P. 592, 1. 13] Il vaudrait mieux lire xai ei re. 

P. 592,1. 21] Nous proposons de lire À xnxid à poi. 

P. 592, 1. 35, #ros mapnyopiar| Ces mots semblent une glose de œapauublar 
(1. 34). 

P. ne 1. 19, ro Neséws] Conf. On. 45, p. 557, 1. 22. Ê 

P. 593, 1. 23, &y voîs édpunoïs] Le médicament ne se trouve pas dans le cha- 
pitre. 


Cu. 78, p. 904, 1. 11] Lisez sans doute Aoÿew nai œupiäv. Du moins Paul 
d'Egine donne Aoÿeiy pèv ôuolws, œupiär dé, et Aëtius, œupräv uév. 


Cu. 79, p. 599, À. 14.] I vaut mieux lire d»0wv. 


Cu. So, p. 595, 1. 30]. Nous aimerions mieux lire xarespydoûcu. 

P. 595, 1. 31-32] I semble qu'on doive lire dxyéwr, ou diadeyoperos. 

P. 596,1, 4, meprouehaclas| Peut-être faut-il lire sepione}eias. 

P. 596, 1. 28] I semble qu'il faille lire &)Ae6cpou nai oxapuwvias. 

P. 597, 1. 21, Inroxpdrns] Du régime dans les maladies aiguës, S 7, t. IT, p. 274. 
P. 597, 1. 31, n dû dÉvuéluiros œimpa] Voy. Cu. 49, p. 561, 1. 10. 


Cu. 82, p. 599, 1. 28, 6 did onepudrwr] Conf. Cu. 54, p. 568, 1. 30. 

P. 600, 1. 8-13, wep} dypurvias x. r. À.] Le langage dans lequel ce fragment 
est écrit prouve évidemment qu'il appartient à l’époque byzantine. Il est donc 
postérieur à Oribase et doit être considéré comme une interpolation. La même 
remarque est applicable à la dernière phrase du Cnap. 115 (p. 622, 1. 9 sq.), 
phrase dont lestyle est de bien plus mauvais aloï encore que celui du fragment æepi 
dypurvtas. De plus, nous trouvons dans notre collection de recettes au moins 
deux gloses byzantines (Cu. 19, p. 547, 1. 15, et Cu. 137, p. 631, 1. 17). Le nom 
x0PoËvAéæ, synonyme byzantin de durñ (Cn. 116, p. 624, 1. 14), n’est pas d'une 
date moins récente. Enfin l'expression d0s Césara, que nous rencontrons deux 
fois dans cette collection {Cn. 113, p. 621, 1. 14 et Cu. 133, p. 630, 1. 19), nous 
paraît aussi assez suspecte sous le point de vue de son antiquité, 


PA600 127, À Oavaoto] Conf. Cu. 35, p. 553, 1. 18. 


Cn. 84, p. 602, 1. 13, KdpaË| Conf. Cu. 106, p.619, 1. 7. 


P. 602, 1. 23, EvpaQror] Le traducteur d’Aëtius a lu avec raison énpdÇro. 
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Cu. 85, p. 603, 1. 26, H did aip&v] Conf. Cu. 31, p. 551, 1. 23, et Cu. 89, 
p- 608, L 15. 


Cu. 86, p. 604, 1. 27, di@puyoÿs Mfou] N s'agit de la troisième espèce de 
diPpuyés de Dioscoride {V, 119), qu'on obtenait par le grillage de la pyrite 
(cuivre pyriteux?); le véritable diPpuyés, la première espèce de Dioscoride, est le 
deutoxyde de cuivre natif, qui se présente sous forme de boue. On séchait cette 
boue au soleil, puis on la grillait; d'où le nom de di@puyés, ou grillé deux fois. 


5 


Cu. 88, p. 607, 1. 2, ÏI dà iredy | Conf. Cu. 31, p. 551,1. 15. 


Cu. 89, p. 608, 1. 10, TO £éaPapuaxor] Voy. Cu. 109, p. 620, 1. 11. 
P. 608, 1. 13, üoowrou] Nous proposons ofoûrov. Nous trouvons cette leçon 10 
dans la traduction de la Synopsis par Rasarius, mais non dans le texte grec. 


P. 608, 1. 13, H dr aip@ | Conf. Cu. 31,p. 551,1. 23, et Cn. 85, p. 603, 1. 26. 
CH. 90, p. 609, Là, ñ dvônpa] Conf. Cn.113, p. 621,1. 5. 
Cu. 97, p. 611,1. 21] É Eupérws est peut-être préférable. 


CH. 99, p. 612, 1. 24, Opobivou dheÿpou] Si on compare cet endroit avec le 15 
passage corresp. d’Aët. 11 semble qu'il y a quelques mots de perdus après d\eüpou. 

P. 612,1. 29, æpoyéyparræ] Voy. Cu. 86, p. 604, 1. 14. 

P. 613,1. 2-3, To mAsoxaés] Conf. Cu. 115, p. 621, 1. 51. 

P. 613, 1. 32] 11 semble que les mots /o y ne sont qu'une glose de rprmadotor. 





Cu. 104, tit. p. 616, yéyparru] Voy. Cu. 96, p. 592,1. 24 sqq-. 20 | \ 

Cu. 106, p. 617, 1. 28] Nous aurions préféré la leçon dm0 é0v@v eis Our. 

P. 618,1. 17] Le mot Bacruxal semble être une glose de rerpaQapuaxo. [Al 

P. 619, 1. 7-8, xopdxov] Conf. Cu. 84, p. 6oz2, 1. 13. 

CH. 113, p. 621,1. 8] H semble que les mots oùv r& yuAS roù Auvoar. doivent il 
être supprimés, comme une répétition de ce qui se trouve une ligne plus haut. 25 ; 

CH. 115, p. 621, 1. 32, æpoyéypanrtu] Conf. Cu. 99, p. 613,1. 3. 

CH. 128, p. 628, 1. 17] H vaudrait peut-être mieux lire dmpenoÿs. | 

CH. 133, p. 630,1. 22, œpoyéyparru] Voy. pour la diovvoias, Ci. 96, p. 611, | 
1. 14, et pour l'évfnpa, Cn. 90, p. 609, 1. 1, et CH. 113, p.021, 1.9: H 


] € 0 
Aaxromooka re xai pelrrouara dpuoler, et. 24, xopaxivous au lieu de... ynvoÿs. 


Cu. 142, p. 633, 1. 21] Nous proposons moriouevos yàp oÿros moplèe, ya- 30 | | 
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FIGURE PREMIÈRE. 


LACS ?. 


1. Lacs tressé. (XLVIIT, 1.) 
>. Lacs des marins. (Ibid. 2.) 
3. Lacs croisé. (Ibid. 3.) 
4. Lacs du bouvier. (Ibid. 4.) 
5. Dragon. (Ibid. 5.) Ê 
6. Nœud simple. (Ibid. 6.) ù 
7. Loup. (Ibid. 7.) 
8. Nœud d'Héraclée. (Ibid. 8.) 
9. Câble simple. (Ibid. 9.) 
10. Autre nœud d'Héraclée. 
11. Câble double. (Jbid. 10.— Voy. aussi 11 et 12.) 
12. Autre câble simple. 
13. Autre câble double. 
14. Plinthius à quatre cercles. (Ibid. 13.) 
15. Autre espèce de plinthius. 
16. Lacs à deux anses ou étrangleur. (Ibid. 16. ) 
17. Lacs à anses superposées. (Ibid. 14.) 
18. Lacs transgressif. (Ibid. 18.) 
19. Oreilles. (Ibid. 15.) 
20. Étrangleur proprement dit. (Ibid. 17.) 


! Nous n'avons pas cru devoir représenter les bandages, attendu qu'il est facile d'en 
comprendre la configuration en suivant avec attention le texte d'Oribase. — ? Les figures 
8,12, 13,15, 16, 18, sont tirées du manuscrit grec de la Bibliothèque impériale, 
n° 2248 (copie de la Collection Nicétas); les autres ont été dessinées d'après l'édition 
originale de Vidus-Vidius (Paris, 1544), sauf quelques modifications de détails. — La 
description des lacs est si obscure, ou si brève, qu'il n’est pas toujours aisé de se rendre 
compte de leur structure, même avec les figures et lorsqu'on a essayé de les faire soi- 
même. 
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Fiçure II (XLIX, 6, p. 355-356). 














GLOSSOCOME , D'APRÈS GALIEN. 


B Axe. (p. 355, 1. 6.) 

À Manivelles et parties de l'axe arrondies au tour. 

CG Banquette mobile que nous avons crue nécessaire pour appuyer le membre. 
D D Côtés de la machine. 

E Lacs supérieur. 

e Lacs inférieur. 

FF Trous et poulies supérieurs (p. 356, 1. 2). 

G G Trous et poulies inférieurs (p. 355, 1. 11 |. 
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Fiçcne IT (XLIX , 7,p. 357-360). 


AA Côtés de la machine sur lesquels se trouvaient des anneaux comme dans 
les fig. 4 et 5. 

BB Traverses. 

C Axe; sur le milieu de l'axe on voit une cheville {voy. p. 357). A l'extrémité 
de l'axe, à droite, on voit les parties saillantes et arrondies au tour (éroropvd- 
ces, VOy. p. 397, lig. 12), traversées par les leviers (oxvrélæ, ibid.), auxquels 
nous avons donné la forme de serpents 
qu'elles avaient (p. 358, 1. 13) dans la 
machine que Pasicrate avait vue à Sidon 
(p- 358, 1. 10). 

IT Trous percés dans les traverses et ser- 
vant à livrer passage aux bouts des lacs. Ces 
trous existaient dans la machine de Sidon 
(p- 359, 1. 2); dans la machine, telle que 
l’entendait Hérodote, ces trous étaient rem- 
placés par des excavations en forme de 
sigma (p. 358, 1. 4-5). 

) KK Tambours, tels qu'ils existaient dans 
la machine de Sidon (p- 359, 1. 6). 

L Tringle servant à arrêter la machine. La 
tringle présente la disposition qu'elle avait 
7 dans la machine de Sidon, c’est-à-dire qu’elle 
arrêtait la machine en s’engageant entre les 
dents des tambours. Les médecins posté- 
rieurs à Pasicrate (p. 359, 1. 11) avaient 
changé cette disposition; d’après eux, les 
dmoroprwoeis étaient percées d'une série de 
trous dans lesquels on pouvait passer le bout 
de la tringle placé en dehors de la machine 
et qui, par leur multiplicité, permettaient 
d'arrêter la machine, à quelque instant qu'on 
le voulût. 

PLINTHIUM DE NILÉE. M Crochet par lequel Héliodore avait rem- 
placé la tringle (p. 360, 1. 1). 








































































































































































































































Pour cette machine, et aussi pour la suivante, afin de ne pas trop multiplier 
le nombre des figures, nous avons réuni, autant que possible, sur une seule, 
tous les détails de construction qui appartenaient aux diverses modifications 
imaginées par les médecins ou mécaniciens. On comprendra facilement qu’en 
réalité toutes ces particularités n’ont jamais existé l’une à côté de l’autre sur une 
seule et même machine, puisque, dans certains cas, comme pour la tringle et 
le crochet (fig. HI), l'une remplaçait l’autre. 
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Fiçure IV (XLIX , 20, p. 399-403). 








À À Côtés delama- d 
chine (p. 399, 1. 11). 1e 
B Traverse posté- 
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C Traverse anté- NY 
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rieure. = = 























D Enfoncement su- 








perficiel servant à 
fixer l'axe. 
E Axe caché por- 


tant un tambour. 









































FF Trous servant 
à fixer les cordes. 

GG Cordes. 

HH Bouts des cor- 
des passant par la tra- 
verse postérieure. 

II Bouts des cor- 
des passant par la tra- 
verse antér. (p. 4oo, 
1. 10). 

K Axe-vis. Cette 
pièce capitale est re- 
présentée dans la po- 






















































































































































































































































































sition que lui avait 
donnée Nymphodore, 
c'est-à-dire qu’elle 
passait par les cou- 
vercles, et avait, par 
conséquent,une direc- 
tion verticale.Aristion 
faisait passer l'axe-vis GLOSSOGOME DE NYMPHODORE. 
par les traverses, de sorte que cette pièce, bien que placée dans une position ho- 
rizontale, conservait sa direction perpendiculaire par rapport à l'axe surmonté 
d’un tambour au milieu. 

L Bouton de l’axe-vis (p. 4o1, 1. 3); dans notre figure ce bouton est rem- 
placé par une manivelle. 

MMM-M Anneaux servant à attacher la machine sur l'échelle. C’est la dispo- 
sition indiquée, p. 4o1, 1. g. Aristion leur avait donné une autre place (p. 403, 1. 1). 

N Doublure voûtée. 


1 Trou livrant passage à l'axe-vis d’après Aristion (p. 4o1, 1. 15). 
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2 + Têtes des clous qui attachent la doublure voütée aux côtés. 

3 3 Trous livrant passage aux bouts des cordes dans la disposition qu'Aristion 
avait donnée à la machine (p. 403, 1. 4). 

O Partie immobile du couvercle supérieur. 

P Partie mobile du couvercle supérieur avec l’entaille en demi-lune. 

Q Axe muni de tambours et de trous. Cet axe avait été ajouté par Aristion (p.402, 
1. 12), mais Héliodore le regarde comme inutile (p. 403,1. 6). 


Fiçure V (XLIX, 22, p. 4o7-h15). 


A A Côtés (p. 408,1. 7). 
B Traverse antérieure (p. 408, 1. 11). 
G Traverse postérieure (p. 408, 1. 10). On a négligé de reproduire la diffé- 
rence qu'il y avait entre la largeur des deux traverses : la traverse postérieure 
avait six doigts de largeur, 
et l'antérieure huit doigts, 


—— JE disposition qu’on avait prise 












en vue de l'ouverture du 
couvercle. 

D D Axes cachés pour- 
vus de roues dans le voi- 
sinage des côtés. 

E E Cordes cachées en- 
roulées autour des roues. 

F Corde fixée sur letrou 
qui se trouve au milieu de 
l'axe postérieur. Cette 
corde servait à mettre er 
mouvement la machine 
(P- 409, 12013; Apt, 
1.93; p. 413,1. 10). Dans 
notre figure le bout de 
cette corde ést enroulé au- 
tour de l'axe qu'Héliodore 
avait ajouté au trispaste 
(voy. sous la lettre H); 
dans la disposition primi- 
tive de la machine, lors- 
qu'on tirait le bout de 
cette corde, ce bout pas- 


EE — 
== CE 
——  — sait par un trou ménagé 
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ee RE 
SR = au milieu de la traverse 


ostérieure (C). 
TRISPASTE D'APELLIDÈS OU D'ARCHIMÈDE. P (C) 


G G Cordes attachées sur l'axe antérieur, et dont les bouts passent par la tra- 
verse antérieure. 
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dd Cordes attachées sur l'axe postérieur et dont les bouts passent par la tra- 
verse postérieure. 

H Axe saillant qu'Héliodore avait ajouté au trispaste (p. 414, 1. 1 sqq.). 

I I Manivelles de l'axe saillant d'Héliodore (p. 414, 1. 3). 


K K Anneaux. 


Nous n'avons reproduit, ni les modifications que Pasicrate avait fait subir au 
trispaste, en changeant les deux axes cachés en axes saillants {p. 411,1. 13 sqq.), 
ni les dispositions mentionnées par Aristion , le fils de Pasicrate, et d’après les- 
quelles les axes roulaient sur des pivots placés dans des mortaises (p. 412, 
1. 12 sqq.), car il est facile de s’en rendre compte. 


Fieure VI (XLIX, p. 23; 415-420. 


À Base ou fonde- L 4 Z<, Z 
ment (p. 415, 1. 7-8) ( | S 

B B Jambes (p. | —— = —— 
415,1. 7-10). ZUIT NT Fée 


C Traverse supé- 
rieure ou téte (p.415, I 
1e MP NS 0) JL 

D Traverse infé— | 
rieure (p. 415,1. 11). 2||E 

E Siége (p. 416, $ A E) 
1. 1-3). | = 

F Excavation en 
forme de II renversé, 
pratiquée dans de 
siége (p. 416, 1. 4). 

G Priapisque (p. 
ADOPTE 

H Gouttière creu- 
sée dans la face inté- 
rieure des jambes (p. 
416,1. 8). La pers- 
pective ne permettait 
pas d'indiquer la gout- 
tière de la jambe du 
côté gauche. 1} /1] D En | 

I Tortue vue par la / ] 1) | 
face antér. ou front. G VI 1/11)) /] an 

K Spathe (pt, = f///////) DD 101) 


1. 5 sqq.). 
MACHINE DE L’ARTISAN. 
LL Coudes. MACHINE DE LUPRTISAN 
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M Trou du milieu de la tortue servant à livrer passage à la tige (p. 416, 1. 11). 


N Tige (p. 416, 1. 12 sqq.). 
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EXPLICATION DES PLANCHES. 697 


O Tringle servant à fixer la tige dans le trou de la tortue et de la spathe. 

P Partie supérieure de la spathe et qui présente la forme d'un embout en 
forme de coin (p. 417, 1. 7). 

Q Partie inférieure de la spathe. 

R Trous de la tortue livrant passage aux cordes (voy. p. 417, 1. 13 sqq.). 

S Poulies placées dans des excavations de la tête outraverse supérieure (p. 418, 
1. 4-5). 

Trous rectangulaires percés dans la téte et livrant passage aux coudes 
(p: 418,1. 6 sqq.) 

VV Talons ou parties inférieures et rectangulaires des coudes (p.418,1.10-11). 

X X Ailes ou parties supérieures et arrondies des coudes (p.418, 1. 11-12). 

Y Axe saillant passé à travers les ailes et surmonté, au milieu, d’un embout en 
forme de coin (p.418, 1. 13-14). 

Z Z Tringles servant à tenir dans l'immobilité l'axe passé à travers les ailes 
(p: 419,14). 

aa Jambes accessoires (p. 419, 1. 5 sqq.). 

8 Double corde servant à remonter la tortue (p. 419,1. 10 sqq.). 

7 Axe resserré entre Îles jambes (p- 420, 1. 5 sqq.). 

à à Manivelles de l'axe resserré entre les jambes {p. 420,1. 6). 

ee Poulies supérieures (p. 421, 1. 5-6). 

&£ Poulies inférieures (p. 421, 1. 4-5). 

n Embout en forme de coin (p. 421,1. 6). 


On a négligé de représenter dans notre figure : 1° les chevilles de l'axe resserré 
entre les jambes {p. 420, 1.5); 2° le petit bouclier qui recouvre l'extrémité de 
la tringle servant à maintenir la tige dans le trou de la tortue et de la spathe 
(p: 417, 1. 3). Le pi en fer cloué sur la traverse inférieure (p. 416,1. 5) n'est 
pas non plus représenté sur notre figure, mais son absence ne tient pas à un oubli. 
En effet, le pi ne sert qu'à assujettir le priapisque, et le priapisque a pour bat de 
fournir un contre-appui au périnée (voy. 4. 4, p. 352, 1. 1-3). H s'ensuit que 
ces deux pièces étaient uniquement employées en cas de luxation du fémur, cas 
dans lequel la machine, appuyée sur la base et les jambes accessoires, remplit 
les fonctions d’une machine à siége. On aurait vu le pi sur la surface supérieure 
de la machine, surface qui devient la surface postérieure, quand la machine est 
debout; notre figure représente uniquement la machine vue par la surface anté- 
rieure. Une raison analogue nous a empêchés de représenter la spathe et la tige 
attachées à la machine. Que la spathe soit suspendue à la machine, et, par con- 
séquent, en repos, ou qu'elle soit relevée et serve actuellement à réduire une 
luxation (conf. cu. 25, p. 430-431), elle se trouve toujours, aussi bien que la 
tige, à la partie postérieure de la machine. 
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Fieune VII (XLIX, 26, p. 432 et 433). 
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BANC D'HIPPOCRATE (d’après M. Littré). 


À Madrier ou pièce de bois de six coudées de longueur et deux coudées de lar- 
geur (p. 432,1. 7). 

B BB B Supports (p. 432,1. 9 sqq.). 

C Axe (p. 432, 1. 12 sqq.). Les chevilles dont les axes étaient surmontés 
(p: 433, 1. 1) ne sont pas indiquées dans notre figure. 

D D DDD Gouttières ou fossettes (p. 433, 1. 3 sqq.). 

E Priapisque enfoncé dans une cavité profonde et carrée qui se trouve au mi- 
lieu de la machine (p. 433, 1. 5-6). 

F L'appareil indiqué par cette lettre correspond, eu égard à l'emplacement, 
au support en forme de pi (p. 433, 1.7); cependant cet appareil représente moins 
bien, ce nous semble, le support en forme de pi qui avait été inventé spéciale- 
ment en vue de la luxation du fémur en dedans (voy. Cx. 33, p. 452, 1. 13 sqq.), 
que le pi en fer dont il est question à propos des courbures de la colonne verté- 
brale (cu. 32, p. 450, 1. 12 sqqz). 

G Traverse mobile posée sur les piliers F F. 

















LIVRE XL. 
[DES TUMEURS.] 


Chap. Pages. 
si Des abcès non accompagnés d’inflammation {tumeurs enkystécs), tiré ; 
de GaL1Ex (Pseudo-Gal. Def. med. 335 et 376 ,t. XIX ,p. 440; Paul. 
IV, 18 et 24; Actuarius, Meth. med. IV, 16)................. Il 
2. Des stéatômes, tiré d’Anryzzus (Pseudo-Gal. ntrod. 18 ,t. XIV, p.785; 
Aët. XV,8; Paul. VI, 36; Theoph. Nonn. 256; Actuarius, Meth. med. 
DE, A8 COMITE) MORE RO DE AIO EE d 
3. Des mélicéris et des stéatômes (92!; Aët. XV, 7; Paul. VI, 36; 
Theopb. Nonn. 256; Actuarius. Meth. med. IT, 12; Cels. VIT, 6).. 7] 
4. De l'athérome (Pseudo-Gal. Def. med. 375, t. XIX, p. 440; Aët. XV, 
7; Paul. VI, 36; Theoph. Nonn. 256; Act. Meth. med. I, 12; Cels. 


5. Des athéromes, tiré d'Hécionore (Aët. VIT, 83)................ 10 
6. Du tofus (Cassius Tatrosoph. 57 et 58; Pseudo-Gal. Def. med. 389, 

t. XIX, p. 442; Aët. XII, 45; Alex. Trall. XI, p. 637 sqq.; Paul. 

LP SEMBbEOphANonne 222) ee eee eee ciee eee Il 
DR D TES CLÉ ROM ER EI LUN UEE LE RE Ca PA ee ER ARR RES 13 
8. Du ganglion tiré de Rurus (Pseudo-Gal. Introd. 19, t. XIV, p. 186). 15 
9. Du ganglion, tiré d'Héciopore (97; Hipp. Artic. 4o, t. IV, p. 174; 

ibique Galeni Comm. t. XVIII, p. 489; Pseudo-Gal. Introd. 19, 

t. XIV, p. 786, et Def. med. 380, t. XIX, p. 441; Aët. XV, 9; Paul. 

IV, 16, et VI, 39; Actuarius, Meth. med. IN, 11, et Celsus, VIT, 6). 1b. 
10. Du ganglion, tiré d'Axryzius (Gal. Simpl. med. IX, 3, 23,t. XII, 

p- 232; Pseudo-Gal. Introd. 19, t. XIV, p. 786; Orib. Synops. VIT, 

44; Ad Eun. I, 1, plumb. Paul. IV,16; VI, 20, et VII, 3, uoXv6dos). 16 
11. Des acrochordons et des carcinomes, tiré de Rurus.............. 17 
12. Du thyme (115; infra L, 8; Synops. VIT, 39; Pseudo-Gal. Jntrod. 19, 

t. XIV, p. 791, et Def. med. 4o2, t. XIX, p. 444; Aët, XIV, 3; 

Paul 50 et VI, 71 et 78: Gels: V, 28, 14)... 2er, 19 
13. Des durillons (114; Pseudo-Gal. Jntrod. 19, t. XIV, p. 791, et Def. 

med. 438, t. XIX, p- 449; Aët. XIV, 3; Paul. III, 80, et VI, 87; 

MheophiNonn 220; 1Cels Va 8 TA) ER Ne CRM PMU 20 





1 Ce chiffre et ceux qu'on trouvera dans la suite de cette table, sans autre indication , 
renvoient aux chapitres correspondants du Choix de traitements. 
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table des chapitres du même volume, p. 909, et de plus Aët. IT, 
O7aetbauLINIT HITetE A) EMEA MERE DR EEE Re NET 
. Des vomitifs (Conf. Coll. méd. VIT, 20-23, t. IT, p. 195-204, ainsi 
que les auteurs cités, à propos de ces chapitres, dans la table 
du même volume, p. 910; en outre, Paul. [, 42, et VIE, 10, et 
les auteurs cités dans la note qui se rapporte à la p. 144,1. 3, du 
CHd'Oribase,/p..800:dudit volume)... 220.0 
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loc. IX, 6 et 7, t. XIIE, p. 306-315; Synops. IX, 
Eun. IV, 92-95; Aët. XIV, 1-11; Paul. IF, 
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Des médicaments préparés en vue des affections des parties géni- 
tales externes (Gal. Sec. loc. IX, 8-10, t. XIII, p. 315-320; 
Synops. VIT, 47; IX, 37 et 38; ad Eun. IV, 102, 103 et 129; 
Aët. XIV, 13, 19, 27, 21 et 50; Paul. lil, 59; VI, 17) 

De la descente des intestins dans le scrotum, descente qui menace 
d'amener l'iléus (L, 41-52; Gal. Sec. loc. IX, 8, t. XIIT, p. 316- 
318; Synops. IX, 38; ad Eun. IV, 103; Aët. XIV, 20-24; XV, 14; 
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P: 49%; VIT, 20; ad Eun. II, 36; Aët. XIV, 36 et 51; Paul. IV, 
53, et VII, 16) 0800080 douo ab oe0 J 01 018 6000 8 10.0 6 0 bic 

De l’hémorragie nasale (Synops. VIF, 20, et IX, 2; ad on. IT, 36; 
AétiVIO 94e XIV bn Paul IE AP tetIINO DO) PET ERTEEE 

Emplâtres inventés en vue des plaies saignantes, et qui agissent 
contre les plaies des parties fibreuses; ces emplâtres agissent aussi 
contre les contusions des mêmes parties (Gal. Sec. gen. LT, 2, et 
IV, 13; t. XIII, p. 564 sqq. et p. 7413 Synops. II, p. 39°; VIT, 
22; ad Eun. HT, 38 et 39; Aët. XIV, 20 et 27-29; XV, 13; Paul. 
Oo MIT) boobdosbabonbbedéenoaveobobou onu c 

Contre les fluxions des articulations et les ulcères de mauvaise na- 
ture et difficiles à cicatriser (LI, 37; Synops. I, p. 43°; Aët. 
XIV Get 9 Paul AV TO) EC PE PET CET CEE CECILE 

De l'inflammation {XLIV, 5, ainsi que les auteurs cités dans la 
table des chap. du tome II (p. 716) à propos des chapitres 1-4 
du même livre; de plus Synops. IIE, p. 43 *; Aët. XV, 14, 21, 27, 
29, 30, 31, 30 et 38; Paul. VIT, 17-19. Conf. aussi les notes sur 
Oribase/itllp886 eut III, pA706) PF CET PE ELRPREECEE : 


. Médicament contre les écrouelles qui m'a été donné par Proé- 


chius (XLV, 17; Synops. VIT, 29; Aët. XV, 5 et 20; Paul. IV, 33). 


. Remèdes contre les mélicérides (XLV, 3; Synops. IT, p. 425; Aët. 
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. D'une manière plus générale, les emplâtres attractifs dissolvent les 


indurations , el ils agissent de même sur les inflammations pas- 
sées à l'état de squirrhe (Gal. Sec. gen. VII, 5, t. XIII, p. 962 
Sat el AV UE ete M PanNIVAO Lt) PERTE CICR ECC PREE 


. Remède contre les bubons et les tubercules (XLIV, 17; Synops. VII, 


33; ad Eun. III, 46; Aët. XIV, 30; Paul. IV, 34)... 


; Malagme contre les courbures (XLV, 15; Synops. VIT, 29; Aët. XII, 


Po Em NÉ Se 0 PER dodo boocacedeabanesocosvo 


. Contre le favus (Gal. Sec. gen. VI, 16; t. XIII, p. 938; Si VIT, 


27; ad Eun. IV, 12; Aët. VI, 68; XIV, 14 et 18; XV, 115, Paul. 
III, 3, et IV, 35) 


nn mm 


. Médicament capable de dissoudre les ganglions (XLV, 9; Gal. Sec. 


gen. VI, 2, t. XIII, p. 877 sqq.; Synops. IL, p. 36°; Aët. XIV, 
MANeHU6S ANS 0 Paule 6 eV) PR PEER 
Des abcès (Coll. méd. XLIV, 6-8, t. IT, p. 564-577)........... 
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CORRECTIONS ET ADDITIONS. 


TOME PREMIER. 


P.135,1. 1, fr. au lieu de de la rubiette, lisez du bee-fique. 


TOME DEUXIÈME. 


P. 63,1. 4, lisez éoxAnpuouéva. 

P. 171,1. 8, fr. au lieu de pommes, lisez coings, et de même, dans tous les 
autres passages où nous avons traduit &Xæov pmauvor par huile aux pommes, lisez 
huile aux coings. (Voy. la préparation de cette espèce d’huile dans Dioscoride, 


I, 55.) 
TOME TROISIÈME. 


P.126,1. 8, lisez xéduyor, et de même dans la note, p. 695,1. 32. 

P. 374,1. 7,12 et13-14, rétablissez les leçons dva ia et dvà eîs, et suppri- 
mez les variantes correspondantes. (Voy. Lobeck, Rhemat. p.382, et Elem. pathol. 
serm. gr. p. 603.) 

P. 564,1. 8-0, fr. lisez sans tunique. Ceux qui se forment dans une tunique sont 
désignés par des noms différents de celui d'abcès ; 1. 13, au lieu de méme nom, lisez 
nom commun. 

P. 568, 1. 4, fr. lisez charnues. 

P. 571,1. 1, fr. au lieu de la longueur, lisez celle. 

P. 573,1. 4, fr. lisez nous faisons sur les parties; 1. 16 , au lieu de ouvert, lisez 
évasé. : 

P. 577, 1. 4-5, fr. lisez dont il faut faire l'extirpation sur une telle tumeur ; 1. 6, 
au lieu de sa base, lisez le fonds. 

P. 587, 1. 3, fr. au lieu de au-dessous, lisez au dedans. 

P. 588, 1. 16, fr. au lieu de Le tulon, lisez la lame. 

P. 615,1. 3, fr. au lieu de latérale, lisez horizontale, et de même p. 6:16, 
late 

P. 617,1.12, fr. au lieu de Jusqu'au canal médullaire, lisez jusqu'à la partie 
spongieuse. 

P. 622,1. 2 et 3, lisez évepelon, dén. . gumehdèn. 

P. 639,1. 5-6; il semble qu'au lieu de éxdoTnv il faille lire #xao7ov, ou plutôt 
éxdrepoy, el, par conséquent, dans le français (1. 6 et 7), au lieu de plus..... 
sonde , il faudra lire après cela, faites sortir la sonde à travers les deux trous. 

P. 647, 1. 17, fr. lisez la moindre goutte de sang. 


718 CORRECTIONS ET ADDITIONS. 


TOME QUATRIÈME. 


TEXTE. 


P. 15,1. 6, lisez yayyla; de même, 1. 11; p. 17,1. 5-6 et 7. 

P. 49, 1.3 et5, lisez menayvouéror et wemayuouévor. 

P. 89, 1. 1, lisez donpot. 

P. 107, 1. 5, lisez éAajou, et, dans les variantes, au lieu de élafou U, lisez 
&auov R Gal. 

P. 123, 1. 9, lisez wemoyÜôros, et ajoutez, dans les variantes, avant 10, — 
9. æerovÜorTwy RU. 

P. 182, 1. 3, lisez dropépnaru, et supprimez la variante correspondante. 
(Voy. Lobeck, Paralip. gramm. gr. p. 13, et Elem. pathol. serm. gr. p. 498.) 

P. 212,1. 8, lisez éxrenroner, et supprimez la variante correspondante. 

P. 297, I. 1-2, lisez évalAdoceru, et ajoutez, en tête des variantes: 1-2, évaà- 
Adooovru RU. — 

P. 342, transportez le nombre 124 et Île trait correspondant à la 1. 8, après 
NuuPodwpou. 

P. 342,1. 10, au lieu de oi, lisez 6, et ajoutez, à la fin des variantes: — 10. 6 
ex em.; oi RU. 

P. 361, cuap. 8, Tit. après xwfoews, ajoutez roÿ roylou, et, dans les variantes, 
après cHap. 8, ajoutez : Tit. roÿ rovfou ex em.; roplwy RU. — 

P. 366, 1. 8. au lieu de roÿ voÿ, lisez rfs rod; 1. 12, lisez r@ dednlouére, et 
ajoutez, dans les variantes, avant 14: 12. r@v dednlœpévær RU. — Faites la 
même correction p. 413, 1. 14. 

P. 414,1. 2, au lieu de péoos, lisez éxéoios, et, dans le français (1. 2), au 
lieu de du milieu, lisez postérieur ; dans les variantes, ajoutez , au commencement : 
2. Gmiobos ex em.; péoos RU. — Conf. l'explication des planches, p. 695-696; 
1. 4, supprimez [roÿ] et la première variante. 

P. 447, 1. 6, au lieu de ri re, lisez rhv re éxé, et, dans les variantes, avant 
7, ajoutez : 6. r#v re xl ex em.; émé re RU. — 

P. 486, 1. 15, lisez aÿrd, et, à la fin des variantes, ajoutez : — Ib. aÿrov R.; 
dans la traduction (1. 15), lisez [ du dartos ainsi que] de toutes les autres. 

P. 503,1. 8, supprimez &v, et, dans les variantes (col. 1, 1. 2), au lieu qe Ep 
om. R, lisez : y r@ Gal. 


VARIANTES. 


P. 61, après dé, ajoutez : après l'ivereu. 

P. 75, ajoutez, au bas de la page: 12-13. éropphlovres conj.; dmoppilar- 
res R. 

P. 115, col. 2, 1. 1, au lieu de U, lisez R. 

P. 118, col. 1, 1. 2, après r#r, ajoutez: ante @p. 
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CORRECTIONS ET ADDITIONS. 719 


126, col. 2,1. 2, après Gal. ajoutez : — 8. dd r Gal. 

130, après 5, ajoutez : æpoxa. U. — Ib. 

-136, après 6, ajoulez : ante }exr. 

.142, après mpds, au lieu de U, lisez Gal. 

. 144, col. 2, 1. 1, au lieu de R, lisez U. 

179, col. 1, 1. 2, lisez Qéprous.. ... gXa@poïs. 

189, au lieu de ôu®s RU, lisez ôuds U; us R. 

220, col. 1, 1. 1, au lieu de R, lisez U. 

235, col. 1, 1. 2, avant 10, ajoutez : 9-10. rôv pèr..... rôr dé Gal. 

239, col. 1, 1. 2, au lieu de 6. ex/, lisez 4-6. ri. 

243, avant 11, ajoutez : 8. getvworv R. 

265, ajoutez : — Cu. 13, 1. 11. weperiderou P.— 13. mepiriderreu P. 

272, col. 2, 1. 1, supprimez Gal. 

280, col. 2, 1. 1, au lieu de R, lisez U. 

319, col. 1, 1. 1, après æpooTebévros, ajoutez R; col. 2, 1. 1, au lieu de », 
xaTapp. 
319, col. 
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1,1. 2, avant éréyera, ajoutez ürdyerou.] 
320, col. 2, 1. 2, au lieu de 12, lisez 11. 
. 330, col. 1,1. 1, après roÿ, ajoute. : ante mods. 
341, col. 1, 1. 2, avant 10, ajoutez : 9. cuvéynræ RU.— Conf. p. 4oz, 1. 4. 
350, col. 1,1. 2, après Vid. ajoutez : Conf. p. 345, 1. 6. 
372, col. 2, 1. 3, au lieu de e Vid. lisez con. 
3795, col. 2, 1. 3, lisez 14. dv U. 


387, col. 1, 1. 2, lisez rfs xard ris UP. 
h1o, col. 1, 1. 3-4, au lieu de 2, lisez 3, et, au lieu de 3, lisez Ib. 
k24, col. 2, 1. 6, au lieu de roÿ, lisez roû pou. 
hha, col. 2, 1. 2, ajoutez après R : — 13-14. Meuvnoütrw U. 
448, col. 1, 1. 4, au lieu de R, lisez U. 
- 450, col. 2, 1. 2-3, lisez roïs, et supprimez (sic); 1. 3, ajoutez &v avant 
oloryeïov. 


P. 453, col. avant 10, ajoutez : 9-10. drot{eru RU. — 
P.455, col. lisez xaunrera RU. 
P. 467, col. 2, 1. 2-3, au lieu de dyx. youv ro, lisez T6 dyu. ro. 
P. 480, col. 1, 1. 1, lisez ô[re; 1. 3, avant 7, ajoutez : 5. [| xarà Qü]ow conj.;.…. 
ou R. — Ib. [»5y] conj.; del. ap. R. 
- 489, col. 2, 1. 1, ajoutez R après y. 
.- 490, au lieu de 2, lisez 3. 
. 506, col. 2, 1. 1, au lieu de étéonuor, lisez memovls. 
.- 519, avant CG. ajoutez : 2. dre rù roû R. — 
. 520, col. 1,1. 2, supprimez Gal. 
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TRADUCTION. 


- 36, 1. 10, au lieu de les incisions suivantes, lisez les dégagements suivants. 
- 71, 1. 5, au lieu de et, lisez en effet. 
.-126,1.5, au lieu de une distorsion, lisez un écartement. 
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CORRECTIONS ET ADDITIONS. 


.135,1. 12, au lieu de l'ulcère, lisez lu blessure. 

- 144,1. 7-8, lisez et de rapprocher. 

. 160, 1. 9, au lieu de à l'extraction, lisez au soulèvement. 

185,1. 4-5, lisez : les médecins ont, pour la plupart, recours à des médica- 


ments , et, en général, à un traitement , ayant l'action la plus douce et la plus calmante. 


P. 


211, Î. i, au lieu de redescendre , lisez revenir. 


Ibid, 1. 15, au lieu de (condyles), lisez (condyle et apophyse coronoïde). Conf. 
p. 212,1. 7 et19. 
P. 244, 1,6, au lieu de abaissée, lisez attirée. 


P. 


el p- 


P. 


P. 


P. 
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258, 1. 9, au lieu de tension, lisez traction. Même correction p. 259, 1. 8, 
260, 1.5. 

283, 1. 3, lisez : d'autres transversaux, d’autres obliques. 

290, L. 13, après intervalle, ajoutez central. 

292, 1. 11, au lieu de le même, lisez un seul et même. 

347, 1. à, au lieu de des spathes , lisez une spathe. 

355, 1. 12, au lieu det. IV, lisez t. III. 

365, 1. 7, au lieu de en faisant faire un tour à l'uxe, lisez par la rotauon du 


méme axe. 
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. Aou, 1. 13, lisez est. 
. ao, 1. 17, au lieu de d'alvéole, lisez de mortaise, et de même p. 413, 1. 5. 


414,1. 6, après axe saillunt, ajoutez après l'avoir enroulée autour de cet axe. 


. 42151. 5, lisez rebord. 
Ë h2h 1. 5, lisez appliquera de son nueux. 


430, 1. 11-12, lisez le membre par-dessus la traverse enveloppée de laine. 
450, 1. 17 — p. 451, 1. 2. Voy. l'explication des planches, p. 698. 
455,1. 12, au lieu de se luxer, lisez subir une subluxation. 

455, 1. 8, au lieu de opérant, lisez pratiquant. 

A81, 1. 5, lisez effacera. 


. 514,1. 9, lisez [ à s'uloérer]. 
- 516,1. 13, lisez l'os qui se corrompt dans la profondeur. 
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